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INTRODUZIONE 


Gii  autori  di  medicina  pratica  sogliono  toccare  di 
Volo  la  dottrina  delle  malattie  delle  labbra  , della  bocca, 
degli  organi  della  saliva,  dei  denti,  delle  gengie,  degli 
alveoli,  della  lingua,  dell5  osso  ioide,  del  palato,  delve- 
lopendulo,  dell’uvola  e delle  tonsille,  quando  parlano  della 
parotide  , del  tialismo,  della  dentizione,  dell’odontalgia, 
della  glossitide,  delle  afte,  dello  stomacace,  della  sto- 
matorragia,  e delle  cinanche.  Le  lacune  si  lasciano  a 
riempiere  ai  chirurghi,  i quali  si  scaricano  alla  lor  volta 
di  una  parte  del  peso  sui  dentisti,  seguendo  da  questo 
sistema  una  grave  mancanza  di  unità  nella  dottrina. 
A questo  difetto  cercò  per  verità  di  rimediare  Jouhdain 
con  un’opera1  che  si  lascia  dietro  tutte  le  altre  scritte 
prima  2 o dopo  3 quell’epoca  su  questo  argomento:  ma 


1.  Traiti  des  maladies  et  des  opérattons 
réellemeni  chirurgicales  et  de  la  bouche  et 
des  parties  qui  y correspondent.  Paris , 1778. 
Tradotto  in  tedesco.  Niirnbergj  1784,  2 Bde* 

2.  Rolf ink,  diss,  de  affectibusoris  et  fau- 
cium.  Jen.,  1635. 

3.  J,  B.  Gariot,  traili  des  maladies  de  la 
bouche  d’après  V état  actuel  des  connaissances 
en  médecine  et  en  chirurgie , qui  coniprend  la 
structure  et  les  fonctions  de  la  bouche , Vhi- 
stoire  des  maladies  des  dents,  les  moyens  d’en 
conserver  la  santi  et  la  beanti  , et  les  opéra- 
iions  particulières  à Part  du  dentiste.  Paris , 
1805.  — C.  F.  Angermanh  , System  der  Phy- 
siologie , Pathologie  und  Therapie  des  Mun - 
^ ess  nach  dem  Franz,  des  Gariot  mit  Anmer- 
kungen  und  Zusatzen.  Leipzig,  1800.  — Her- 
nandez, mèmoire  sur  les  questions  suivantes, 


faites  par  la  soditi  de  médecine  de  Lyon,  en 
frimaire  an.  XIV : quels  sont  les  signes 
diagnostiques  et  prognostiques  que  p.  ;u- 
vent  fournir  dans  les  maladies  aigiies  et 
chroniques,  l’état  de  la  Iangue,  des  levies 
et  des  dents?  — quelle  consequence  doit- 
on  en  deduire  dans  la  pratique?  Toulon , 
1808,  8.  — ■ Ringèlmawn,  der  Organismus  des 
Mundes  , besonders  der  Za  ime , deren  Kran - 
kheiten  und  Ersetzung.  JSilrnberg,  1824,-0. 
Taveau  , hygiène  de  la  bouche  ou  traili  des 
coins  qu'eXigent  Ventretien  de  la  bouche  et  la 
conservation  des  dents.  2,  édition.  Taris,  iSìfì. 
— Reinhard  , die  K rankheiten  des  Mundes , 
besonders  der  Zdhne  und  deren  Verhutung 
und  Heilung  nach  Ol  J avena  f rei  bearbeitet 
Ilmenau,  1827. 


questo  distinto  autore  non  potè  collegare  *a  sua  mo- 
nografia colla  stona  delle  altre  malattie  del  corpo  umano  5 
ond’è  che  la  patologia  e la  terapeutica  delle  malattie 
della  cavità  della  bocca  giacciono  ancora  come  lami 
staccati  dal  tronco.  Eppure  tali  affezioni  meritano  la 
più  grande  attenzione,  perchè  1 .°  la  cavità  della  bocca 
somministra  utili  sintomi  in  quasi  tutte  le  malattie  1 ; 
2.0  le  affezioni  che  vi  si  manifestano  sono  comunis- 
sime ed  estremamente  moleste;  3.°  ledono  non  solo 
le  funzioni  della  masticazione  e della  deglutizione  , il 
senso  del  gusto , la  qualità  della  voce  e della  loquela  , 
ma  esercitano  ben  anco  una  preponderante  influenza 
sulle  funzioni  della  respirazione,  della  digestione  e della 
nutrizione;  4*°  Per  maggior  parte  si  lasciano  domi- 
nare dall’  arte  salutare , la  quale , nelle  altre  malattie, 
è spesso  ristretta  fra  confini  molto  angusti.  Ecco  tanti 
e validissimi  argomenti  per  attendere  in  particolar  modo 
allo  studio  della  dottrina  di  cui  senz’  altri  preamboli 
ci  accingiamo  a stendere  la  storia. 


1.  BccriNER  , resp.  Zimmrrmann  , dfss.  de 
ore,  ut  sifino.  Hai.,  im.  - Boehmrr,  di8$. 
de  storuatoscopia.  Vitemb.,  tm.  ~ Lafor- 


GtiB , la  semiologie  buccole  et  buccamanck. 
Parts  3 1806. 
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CAPO  I. 


DELLE  MALATTIE  DELLE  LABBRA 
— — — 


Funzioni . Semejotica.  F numerazione . 


L 5?  J jE  labbra  non  furono  creale  senza  un  motivo  dal  Sommo  Funzioni 
Artefice,  giacché  chiudono  la  bocca,  onde  P inspirazione  dell’aria 
si  faccia  per  la  via  delle  nari  e non  per  cjuella  della  bocca,  tranne 
i casi  di  necessità  , allorché  le  narici  sono  otturate.  Esse  però  non 
chiudono  la  bocca  per  questo  motivo , ma  perchè  non  vi  entri 
alcun  corpo  esterno  che  potesse  recar  nocumento,  e formano  così  una 
bella  difesa  ai  denti  ed  alle  gengìe,  come  si  può  vedere  in  quelli 
che  hanno  le  labbra  troppo  corte  per  cui  i denti  rimangono  sco- 
perti e quasi  nudi.  Le  labbra  così  chiuse  impediscono  altresì  che 
P aria  esterna,  tenendosi  continuamente  a contatto  coi  denti  e colle 
gengive,  li  guasti  più  presto.  Giovano  parimente  a ritenere  la  sa- 
liva onde  non  iscoli  continuamente  dalla  bocca  } ma  venga  espulsa 
quando  piace  e conviene  } la  qual  cosa  può  pur  dirsi  degli  sputi. 

Sono  poi  anche  di  grande  ajuto  nella  formazione  della  parola  » L 
Non  è quindi  maraviglia  che  non  si  trovi  quasi  alcun’ altra  parte 
del  corpo , trattone  il  cuore  , condannata  ad  un  moto  così  perpetuo 
come  le  labbra}  giacch’ esse  muovonsi  quando  si  succhia,  si  man- 
gia, si  beve,  si  fuma,  si  parla,  si  prega  , si  canta,  sì  ride,  si 
piange,  si  suonano  istromenti  musicali  eia  fiato,  si  vuol  metter  in 
mostra  i denti  candidi,  o nascondere  gli  anneriti,  e quando  Panimo 


i.  Forestus,  observat  et  cur.  med.  Lib.  XIV,  obs»  i,  schol. 

Vol.  IH.  % 


’ ^ v v'*  ^ v I f l \^VJ  l l A LI  — 

mca  P egua!  grado  di  esaltazione  in  cui  trovarsi  le  labbra.  Anzi 
G.  F.  Ralmo  non  dubita  punto  che  1’  utero  della  ragazza  non 
venga  disposto  alla  maturanza  dai  baci  e dalle  altre  carezze  amorose 
più  presto  che  non  lo  sia  d’ordinario  senza  questi  amminicoli  A 
Semejotica  IL  Oltracciò  le  labbra  sono  come  lo  specchio  della  salute  e delle 
malattie  « La  forma  elegante  delle  labbra  è un  ornamento  nei 
sasn  , ed  indica  la  leggerezza  dell’ affezione  e la  tranquillità  d’animo 
deir  ammalato.  Ma  se  si  conformano  come  al  sorriso  indicano  una 
distensione  dei  nervi,  che  nelle  isteriche  e negli  epilettici  non  è 
sempre  pericolosa,  ma  die  può  spaventare  maggiormente  nelle  feb- 
bri acute-  Siccome  poi  in  quest’  ultimo  caso  le  labbra  tremanti 
annunziano  vomito  critico  3,  le  labbra  bianche  * indicano  grande  de- 
bolezza e pericolo,  le  secche  e immobili , coperte  di  squame  opu- 
sto  e,  indicano  un  gran  calore  e uno  stato  quasi  disperalo  deipara- 

certi  ciip* /ar'ssmie  «risi  favorevole;  così  possiamo  essere 

fononi  m°“!  6 •1C'na  °.qUa?do  le  labbra  si  rovesciano  e si 

UaZZZ''  TT  ZSJr°  aT  S,ntomi  attivi:  o quando  diventano 
bianchicce , livide,  fredde,  cadenti  e paralizzate  6 talvolta  indicano 

■»  di  bill  ^ìi  ’ ,ono 

oi»«  zf°zr°  rfr  -n,,l',lie ■“> 

varici,  emorragie,  infiammazioni  ’ m ’ imPetlgini  5 nevrosi, 
escrescenze  , tumori,  ulceri^  caliche^*  ’ SUPPurazione  > ‘"Èrcoli, 


Enumera- 
zione 


biònfm  L Le'™,“e'mb-  le  consensu  la- 

acad  n»t  o,f  'T  labiis  uleri-  Misceli, 
acad.  nat.  cur.,  dec.  1,  a.  ),  !67o,  p.  79.  Th 

W llis  , oescript.  nerv.  cap.  22.  G F Rai 

-0.  Ce  genera,.  anin.aU  sect.  8,  t M 
sburg.,  !™.’  ' dC  SiSniS  es  labli*-  Dai- 

3.  Hipp.  epid.  Ili,  sect.  2,  aer  k r, 
len,  Cris.  in,  cap.  3.  5*  Ga' 

fi‘  Epid.  VI,  sect.  8 

I'  A')hor*  »V,  49.  Coac.  % ì . 

Mai» .Tsd'"’  15'  Pro«n'  § 3-  K"«.  ad 


1-  Coac,  § 2, 

8.  Epid.  VI,  sect.  8.  Coac.  I.  c. 

9-  C.  G.  Grunér,  semiotica  phvsiolog.  et 
pat5h8gl0g*  gener-  complex.  Ualae,  1775, 

viiuc ^'8S‘  ge  *a^'*s  cris  eorumque 
l ’ 1 ecib-,  1809.  Leuus.  Prysverhan - 

. bekroont  door  genootschap  d. 
Eerste  P e*’  Heelkunde  te  Amsterdam 

fiir  prak?1  J °7’  G Samml  amXrL  Ahhandl • 
tur  prakl,  Cerzie,  B . 18,  p.  210  sq 
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Vizj  di  prima  conformazione . 

t I.  Non  faremo  parola  delie  favole  spacciate  inforno  a popola-  Diffetto 
zioni  prive  di  bocca1 2 3 4 } ma  pure  si  videro  dei  mostri  mancanti  non  solo 
di  labbra  2 ma  perfino  di  tutta  la  cavità  della  bocca  3.  Una  volta 
la  bocca  Irovossi  aperta  nella  guancia  destra  4 , e in  un  altro  caso 
in  luogo  di  essa,  trovossi  un  pedicciuolo  carnoso  che  portava  in 
cima  un’  apertura  rotonda  5 *.  Il  labbro  superiore  è spesso  troppo 
corto,  sì  che  non  basta  a coprire  i denti3,  mentre  altre  volte  non 
v?  ha  che . porzione  di  questo  labbro  accorciata  e assottigliata.  In 
siffatti  casi  può  giovare  molto  Y arte  chirurgica  7. 

II.  L’  atresia  delle  labbra 8 è molto  più  di  rado  un  vizio  di  prima  Atresia 
conformazione  che  un  effetto  della  sifilide  9 10 *,  del  vajuolo,  di  scotta- 
ture40, e si  toglie  d’ordinario  con  un  taglio. 

Ili.  Leggesi  di  una  bocca  che  estendevasi  dall’  uno  all’  altro  orec-  Gfandezza 
chio  4I,  e di  un  labbro  inferiore  che  era  non  solo,  come  dicesi,  ’^viice 
leopoldino  12 , ma  che  arrivava  al  di  sotto  del  mento13.  In  alcuni 
casi  il  labbro  superiore  presenta  un’  incavatura  14  . od  una  ruga  15. 


1.  Plini  , histor.  natural.  Ed.  J.  G.  F. 
Franz.  Lips.,  1778.  Lib.  VI,  cap.  50.  Lib. 
VII,  cap.  2. 

2.  Littré  , in  Msmoires  de  Vacad.  des 
sciences.  Jnnée,  1701,  p.  124 

3.  Collomb  in  Heil’s,  Archiv  fiir  die  Phy* 
siologie,  B.  4,  p.  213. 

4.  0 B rich  ids  , in  Act.  soc,  R.  Havniensis 
T,  il,  p.  139. 

3.  Vicq  d’Azyr,  in  mèm.de  la  soc.  deméd., 
1776,  p,  515. 

6 Sen  EMt , obs.  med.  Lib.  1,  decapile 
humano.  Obs.  410.  — Otto,  Bandbucli  der 
patholog.  Anatomie , p.  206. 

7.  « Jm  besten  schneidet  man  diese  Stelle 
mit  einer  Scheere  aus  , giebt  der  fVunde  die 
Gestal  eines  V und  vereiniget  sie  mitlelst  ei- 
ner blutigen  Nath  » (Richter  . Anfangsgriin- 
de  der  Wundarzn.  B.  2,  p.  330). 

8.  Acta  acad,  nat  cur. , Voi.  11 , obs.  96. 
— Hornstein  , observ.  Lib.  IV  , obs.  55  — 
Histoire  de  Pacadémie  des  sciences.  Jnnée  , 
1703.  ~ Ruysch  , Thesaurus  IV,  N.  55.  — 
Verduyn  , obs.  chirurg.  vid.  IIalleri  , Bi- 
blici!!. chirurg.  T.  I,  p.  528. 

9.  Rust.  Magazin  fiir  die  gesammte  Hetlk. 
B.  25,  Be  fi  2 , p 25l. 

10.  Bell  , System  of  Surgery  T . 4.  — Bo- 

yer , traité  des  maladies  chirurgicales  et  des 

operations  qui  leur  conviennent.  T,  6,  p.  182. 

Paris.  4818. 


IL  Friderici,  de  monstro  Rumano  raris- 
simo, Lips.,  1737.  — Sììe  , in  mém,  de  VA- 
cad ■ des  sciences.  An 1746,  p.  62. 

12.  É noto  che  1’  Imperatore  Leopoldo  1, 
era  fornito  di  un  labbro  inferiore  molto 
voluminoso. 

13.  àcrell  , cliìnirgische  Forfcìlle  B,  1 , 
p.  64.  Tab.  Ili,  fìg.  3. 

14.  « Le  bord  libre  de  la  lèvre  supérieiire 
présente  qiielquefois  à sa  partie  moyenne  line 
échancrure  qui  rend  la  lèvre  plus  étroite 
dans  cet  endroit  que  dans  le  reste  de  son 
étendue.  Lorsque  cette  échancrure  est  assez 
large  pour  devenir  un  objèlde  difformité , o?i 
peut  y remèdier  en  emportant  par  ime  dou- 
ble incision  en  forme  de  A toute  la  panie 
échancrée  et  arnincie  , et  en  réunissant  les 
parties  dont  on  aura  enlèvè  ime  portion.  >-• 
Boyer,  1.  c.,  p.  206. 

15.  La  lèvre  supérieure  est  siijelte  à un  au- 
tre vice  de  conformation  qui  tient  à Vétendue 
trop  considérable  de  sa  membrane  interne. 
Cette  membrane  forme  alors  un  bourrelet 
plus  ou  moins  grand  et  qui  surtout  est  très - 
remarquable  et  desagréable  dans  le  rire.  On 
peut  remedier  à cette  difformité  en  emportant 
une  portion  de  cette  membrane.  J ’ai  pratique 
cette  opération  sur  un  jeune  homiue  avec  le 
plus  grand  succès.  » Boyer,  1.  c. 


49  DELLE  MALATTIE  DELLE  LABBRA 

Labbro  IV.  Uno  dei  vizj  più  comuni  delle  labbra  è la  divisione  dei  me- 
leporino  desimi  , che  fa  dare  ai  labbro  il  nome  di  labbro  leporino  malattia 
di  cui  parlano  mollissimi  scrittori2,  e che  prende  quasi  sempre  il 
labbro  superiore.  La  fenditura  è perpendicolare  od  obbliqua,  libera 
od  aderente  all’arco  alveolare,  sola  o congiunta  a vizj  analoghi 
della  mascella  superiore  e del  palato  3,  semplice  o doppia  Que- 
st’affezione  altera  la  forma  della  faccia,  pone  impedimento  alla  ma- 
sticazione , alla  loquela , e , quando  è fesso  anche  il  palato  , alla 
deglutizione.  Oltracciò,  i denti  che  trovatisi  ai  lati  delia  fenditura  si 
piegano  in  avanti,  si  cariano,  e la  saliva  cola  continuamente  dalla 
bocca.  Sebbene  si  abbiano  esempj  di  labbri  leporini  attribuibili  a 
vizi  congeniti  5 (che  spessissimo  dipendono  da  lesa  immaginazione 


1.  Sinon,  Lagostoma;  Lagochilus.  Tedesc. 
Hasenscharte,  Hasenlippe,  Hasenmund.  Belg. 
Baazenmond.  Dan.  Hareskaar , Haremund . 
Sved.  Harmun  , Klufuen  Oefwerldpp  , B ar- 
my nthet.  Ing.  Hare-lìp.  Frane.  Beo  de  liè - 
vre.  1 tal.  Becco  di  lepre.  Sp,  Sico  de  liebre, 
labio-hendido . Port,  Beiqo  de  lebre , Beìzo 
rachado. 

2.  Raccolsero  molte  osservazioni  V.  Trin- 
ca vella,  lib.  V,  obs,  2.  — Schenk  , lib.  I , 
p .443.  Sandifort,  obs.  anat,  patholog.,lib. 
IV  , c.  5,  p.  29  , Tab.  VI.  — Mohrenbeim  , 
Beobachtungen  Bx  2,  p.  77,  — Loder,  Journ. 
fur  die  Chirurgie,  B.  2,  p.  £70.  — e ciò  negli 
actis  academicis  F,  D.  Bérissant,  mém.  de 
Baris,  a,  1143.  Hist.,  p.  86.  Ed.  oct.  a.,  1743. 
Hist.,  p.  118,  — Z.  Vogel , nova  act.  acad. 
nat.  cur.  , T.  Ili,  p.  161.  - Abbiamo  delle 


mssertazioni  sui  labbri  leporini  dai  seguei 
autorkJ.  Ph.  Hoffmann.  Heidelberg  ,1686, 
Schacher.  Lipsiae,  1704.  — Volckmar.  Hart 
rovici,  1793.  — Schwalbe.  Delmstadii, 
Bìdermanw.  Àrgentorat. , 177o,  — Ferrai* 
Paris,  1771.  — Ne  scrissero  Ex  professo  So 
sis, Memoria  chirurgica  sul  labbro  lepori] 
complicato.  Cremona,  1793.  — P.  Robii 
Essai  sur  le  bec-de-lièvre.  Paris,  1803.—  F 
J.  Ring  , Jbhandlung  von  der  Hasenschar 
Frankf.,  1803.  - p.  N.  Uaguette,  sur 
bec-de-lièvre  naturel . Paris  , 1804.  — Fr. 
An«a,  Beschreibung  und  Abbilduny  ein 
Il  olfsrachens.  Bad  slat  , 1803.  — J,  u.  ( 
(Jttmkr,  jSachricht  von  einer  ausserordenu 
chen  Basenschaste.  Belmst.,  1805.  - C.  Nic 
ti  specimen  anatomico-pathologìcum  < 
labu  leporini  congeniti  natura  et  origin 
Utrecht.,  1822.  6 


OTUBiU  I! 


t> a r r h ol ìNii  , act.  nied. 
mens.  Voi.  1,  obs.  no,  p.  200.  — LaCi 
Gerard,  de  la  Peyronie  e de  la  Favi 
serv.  sur  un  bec-de-lièvre  avee  écartemer 
0 la  voiUe  d*  palais . Mém.  de  Paca 


chirurgie  T.  I,  p.  613,  614,  61  . — Levret, 
Part  des  accouchemens  , p.  242.  — Van  Doe- 
veren  , spec.  obs.  acad.  Lib.  1.  — Moiiren- 
heim,  1.  c.  — Sandifort,  obs.  anat.  palho- 
log.  Lib.  IV,  cap.  3,  p.  9,  Tab.  VII,  fig.  1 e 
2.  Museum  anat.  Lib.  1.  — Voigtel,  Frag- 
ment. Semiolog.  obstetric.,  p.  67.  Tab.  IV, 
fig.  2.  — Fr.  il.  Autenrietii  , diss.  supple- 
rnenta  ad  historiam  embryonis  humani. 
quibus  accedunt  observata  quaedam  circa 
palatum  fìssimi , verosimillimamque  illi 
medendi  melhodum  (la  compressione). 
Tub  , 1794.  — Martini  , Etwas  zur  Ceselli - 
elite  des  W olfsrachens  in  Rust’s  Magazin 
der  Beìlk.  B.  16 , p.  524,  e Naclitrag  zu  frii- 
heren  Beobaclitungeru  ivi  , B.  19  , p.  442.  — 
Martens,  uber  eine  selir  complicirte  Hasen- 
scharte  operirt  von  J.  G.  Eckoldt.  Leipz.  , 
1804. 

4.  S.  Reisel,  de  labiis  leporinis  geminis, 
oculis  claut-is  et  coecis  , et  fovea  cranii  in 
vertice.  Misceli,  acad.  nat.  cur.  , dec.  H.  a. 
8,  1689,  p.  153.  --  Roonhuysen,  Beelk.  Jan- 
merk.,  p.  194.  — - Haller,  opp.  minor.  Voi. 
Ili,  p.  56.  — Storch,  Hebammenkunst.,  p.  552. 
—•  Van  Doeveren  , 1.  c.  , cap.  5,  § 3 , Tab. 
V.  — Oebme  , de  recens  nator.  chirurg. 
§ 6.  — Acrell,  chìr.  Vorfdlle.  — Lafiteau, 
in  médecine  éclairée  T.  5.  — Chorin  in 
Dessault’s,  auserles.  IVahrnehmungen . B.  1, 
p.  1(j5,  Tab.  V.  — Sandifort,  museum.  Voi. 
1,  sect.  3,  p,  ilo,  N.  200,  sect.  4 , p.  164  , N. 
64.  — Tmus,  Progr.  de  labìo  leporino  du- 
plici completo  observatio.  Vitemb.,  1794. 
~~  Sonsis,  1.  c, , e Buugnatelli  , Giornale 
fisico-medico,  T.  1,  N.  6.  — Philosophic  ana- 
lomique  des  monstruositès  humaines  par 
Gi.offroy  Saint-IIilaire.  Paris,  1822. 

5,  \y.  A.  Kellner  , infans  , praegrandi 
abiO  leporino  deformatus  obesus  nascitur. 

Act.  acad.  nat.  cur. , Voi.  5 , p.  288.  — De 
la  Faye  , observations  sur  les  becs  de-Uòvre , 
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delle  madri  gravide1)  e talvolta  ereditgrj2,  può  però  questo  vizio 
essere  P effetto  di  ferite  o di  ulcere  3.  La  cura  di  tali  disordini  è 
tutta  di  dominio  della  chirurgia  4.  Si  disputò  molto  intorno  l’epoca 
della  vita  in  cui  meglio  convenga  intraprendere  1’  operazione  ò.  Se 


verms  de  nciissance  , on  Con  expose  les  mo- 
yens  de  corriger  cette  espèce  de  ditformìté. 
Mém.  de  Cacaci  de  chirurg.  T.  I,  p.  60S.  — 
Martin,  le  j cune , lettre  sur  un  vice  de  confor- 
mation apportò  en  naissant.  — Sedillot  , 
ree.  périod.  de  la  soc . de  mèd : de  Paris,  T- 
45,  p.  21.  — F.  Cellier,  cliss.  sur  la  division 
labiale  de  naissance . Paris  , 1802. 

1.  « In  circi  Fallen  behavpteten  die  Mut- 
ter der  Kinder,  sich,  ivas  man  so  nennt,  ver- 
sehen  zu  haben.  Sie  giengen  nehmlich  mit 
einancler,  ungef'àhr  in  demselben  Monadi  der 
Scine  anger  scha  ft , vor  einer  Schmiede  vorbei, 
vor  der  ein  unbdndiges  Pferd  zurn  Beschla- 
gen  gebremset  war  (d.  li.  man  batte  seine 
Oberlippeb  mittelst  einer  Zange  fest  gefasst 
uncl  so  gehalten , dass  ein  derber  fVulst  da- 
von  vor  der  Zunge  hervorragte).  Zweij  Mut- 
ter wollten  rechi  hingesehen , unii  sich  ent- 
setzt  , die  dritte  nur  einen  jliichtigen  Blick 
unter  Jusstossung  eines  Schreies  hingeworfen 
haben , Dei  btiden  er stern  gebaren  nun  Kin- 
der mit  cloppelten  Spaiteli  . die  dritte  eines 
mit  einer  Seitenspalte , » Martini,  1.  c. 

2.  Rodericijs  a Castro  , de  universa  mu 
lierum  medicina,  P,l,  Lib.  Il,  cap.  5,  p.  53 
— Trew,  in  nov.  act.  nat.  cur. , T.  1,  obs 
105,  p.  445  — Nelle  note  di  mio  padre  tro- 
vo : « llasenscharte  vGn  Vater  auf  Kind 
Den  2 , Dec.  ,1811  war  der  Th  tinner  von 
Wiener- IS eustadt  bey  mir  , um  mich  wegen 
séinem  erst  vor  vier  Tagen  mit  einer  Haseiv 
schart  sammt  gespaltenem  Gaumen  gebohre- 
nen  Kinde  um  Rath  zu  fragen.  Er  selbst,  ciré * 
Eater,  ist  mit  einer  llasenscharte  , jecloch 
ohrxe  gespaltenen  Gaumen  , zur  Well  gekom- 
men.  » 

3.  De  Castella  observation  sur  un  bee- de 
lièvre  accidentel,  compliqué  de  fracture  de  la 
machoire  supérieure.  Bulletin  de  V Ecole  de 
méd.  et  de  la  soc.  de  Paris.  A.  Eli  (181  lj 
p.  165. 

4.  Cfr.  1 Compendii  di  chirurgia.  E C. 
Siebold  , de  singulari  et  curatu  perdif- 
ficili  labio  leporino.  Nov.  act.  acad.  nat. 
cur..  Voi.  VI,  p.  223.  — Quesnay,  obser.  sur 
un  bec  de-lièvre  , où  Con  decrit  un  moyen 
dont  on  se  servit  pour  supplier  aux  aiguilles 
qui  avoient  manqué-  Mém.  de  Cacaci,  de  chi- 
rurg. T.  1 , p.  613.  — J.  v*s  der  Haar,  Aan- 
merkingen  over  de  nuttigheid  en  noodzaaklij- 
kheid  van  een  voorbereidend  verland  , voor 


het  opereeren  van  haazenmonden,  en  den  ban- 
ker der  lippen.  Verhandel.  van  het  Genoot - 
sch.  te  Rotterdam.  Deel  7 , p,  262.  — Sxu- 
ckelberger  , Beschreibung  einer  Maschine 
zur  Operation  der  llasenscharte.  Museum 
der  Heilki  B.  2 , p.  271.  — A.  von  Beinl, 
Beschreibung  eines  zur  Operation  der  Ha- 
senscharte  verbesserten  Instruments  , sammt 
beygefiiqier  Zeichnung.  Bobacht . der  mecl. 
chirurg.  J osepsakacl.  zu  Wien.  B.  1 , p.  139. 

— Do«  Migoel  Ruiz,  clisertation  quirurgia 
del  labio  leporino  y su  curation.  Memor.  Acad. 
de  la  R.  S oc.  de  Sevilla,  T.  7,  p.  135.  — P. 
Fine  , remarques  sur  C operation  qu’ exigent 
ics  bees  de-lièvre  et  les  tumeurs  chancreu- 
ses  de  la  lèvre.  Annui,  de  la  soc.  de  mèdi 
prat.  de  Montpellier.  T.  21,  p.  159.  — Ter- 
ras, observ.  sur  un  bec-de-lièvre  opere  aveo 
succès.  Mém.  de  Cacad.  de  chirurg.  T.  5 , 
p.  873'  — Caron  e Gagney,  observ.  sur  Co- 
pércition  du  bee  tle  lièvre  , ivi  , T.  5.  Mém.  , 
p.  292  e 295.  — Enaux  , observ . sur  C opera- 
tion du  bec-de-lièvre  nouv.  mém.  de  Dijon, 
An.,  1783,  S emestr.  2,  p.  19,  — Louis,  mém. 
sur  Copération  du  bec  de-lièvre , ou  Con  éta- 
blit  le  premier  principe  de  Cart  de  réunir 
les  playes.  Mém.  de  Cacaci,  de  chirurg.  T.  4. 
Mém.,  p.  585,  T.  5.  Mém  , p.  292  , 505 , 873. 

— Belmain,  observ.  sur  le  bec-de  litvre  et  sur 
la  réunion  cles  plaies  aux  joues  et  aux  lè- 
vres,  par  le  seul  bandage  unissant : ivi,  T.  5, 
p.  296,  298.  — Ferrand  , observ.  sur  le  bec- 
de-lièvre,  sans  suture:  ivi,T.  4 Mém.,  p 419. 

— Abbadìe  , opération  du  bec-de  lièvre  sans 
sature,  ivi,  T.  5.  Mém.,  p.  502,  303.  — Bajon, 
observ.  sur  un  bec  de-lièvre  opére  uvee  suc- 
cès sans  suture,  ivi  , T.  5,  Mém.  , p.  877. 
Mali.ouryé.  observ.  sur  opération  clu  bec-de- 
lièvre  , sans  le  secours  ties  sutures  , r empia - 
cées  par  Cusage  clu  bandage  unissant  de  Lou- 
is. Jnnales  de  la  soc.  de  méd . jirat.  de 
Montpellier , T , 25  , p.  566.  — Verdier  , ob- 
serv. sur  un  bec  de-lièvre  doublé  , opérè  en 
deux  temps.  Mém.  de  Cacaci,  de  chirurg.  T. 

5.  Mém.,  p,  515—881.  — Lociier,  diss.  cogi- 
tata quaedam  de  operatione  labi!  leporini. 
Jen.  , 1792.  — Reil  , diss.  de  niodis  variis 
quibus  labium  leporinum  curatur.  Hai., 
1798. 

5.  Levret,  Cart  des  accouchem.  § 1321,  — 
La  Foye  , in  mém.  de  Cacad.  de  chirurg.  de 
Paris,  T.  5,  edit.  8,  p.  201,  — Buscn,  remar - 
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il  labbro  leporino  non  rende  impossibile  l’allattamento,  noi  con- 
veniamo piuttosto  con  quelli  il  cui  pensamento  si  è che  non  si 
debba  aver  troppa  fretta  di  operare  * *,  e ciò  tanto  più  volentieri 
perchè  qualche  volta  la  stessa  natura  basta  a rimediarvi  “2.  Della 
fenditura  del  palato  parleremo  in  altro  luogo  3. 

§ III. 

Esantemi.  Impetigini.  Nevrosi. 


Esantemi  I.  Le  labbra  hanno  di  comune  colla  cute  la  risipola  , e sotto 
questa  specie  racchiudo  anche  la  malattia  di  cui  fece  tanto  strepito 
Tilesio  4 , la  risipola  , f orticaria  , la  scarlattina  , il  morbillo  , il 
vajuolo  , la  varicella , ed  il  carboncello  \ di  quest’ultimo  e delle 
afte  parleremo  in  altro  luogo  5. 

mpetigmi  ]j  pra  }e  impetigini  che  infestano  le  labbra  annoveransi  1’  idroa 
febbrile  6,  P ecchimosi,  di  cui  abbiamo  già  narrato  un  memorabile 
esempio  avvenuto  al  labbro  inferiore  7,  il  "peni figo,  die  s’attacca  al- 
S’ interna  superficie  dei  labbro  superiore8;  la  tigna  della  faccia, 
Nevrosi  ^ lebbra  nodosa  9 e V erpete  rodente  40. 
eW0S'  3T  Abbiamo  già  avvertilo  ' che  la  nevralgia  facciale  si  colloca 
talvolta  nelle  labbra,  e fa  contrarre  spesse  volte  i muscoli  elevatori 
dell  angolo  della  bocca  ed  i buccinatori.  Avvertimmo  pure  che  nel 
ballo  di  S.  filo  la  bocca  qualche  volta  si  allarga  sin  quasi  alle 
orecchie,  e si  compone  quasi  volesse  assaporare  qualche  cosa  o dare 
un  bacio,  e che  le  labbra,  si  contraggono  «.  Non  tacemmo  neppure 
che  nell  epilessia  le  labbra  ora  contralte  e allungate  prendono  la 
figura  di  un  becco , ora  si  ritraggono  scoprendo  la  bocca  sin  quasi 
alle  orecchie;  e si  coprono  di  spuma  tenace,  duttile,  bianca  , e 
spesso  sanguinosa  che  esce  dalla  bocca  « Parlando  della  paraUsia 


que  sur  V age  UTplusVpropreZà'V opèratìoi 
bec.-de-lièvre,  ivi,  T.  5,  p,  507.  - R,CHi 
slnfangsgriinde  der  JV nudar zneyk.  B . 2 § ■ 

7 B<m>'  > c.  , p.  187,  - 0.  Spasowi 
itiss.  de  Labroraphia.  Vilnae,  1823,  p.  s 
1.  A'aus  concluons  quon  ne  doit  pas  op 
le  bec  de -li è vr e chez  les  enfans  tré » jeunes 
quii  est  preferable  tfattendre  leur  troisi 
ou  leur  quatriémej  année,  » Boykr  1 

P,  188. 

2 F.  Jahn,  iiberdie  Heiloperationen 
Naim  in  Horn’s  & Archi»  filr  med.  Erf 
iahrg.,  1829.  Marz,  Aprii,  p.  518. 

S’  Gap.  XXXiil,  § CXX1114N.  H. 

, 4.  W.  G.  Tilesius XBeschreibung  und 
tnklung  de*  sogenannten  dresdner  Auswìscl 


in  Rust’s,  Magazin  fiir  die  gesammte  Heilk. 
B.  27,  Heft  1 , p.  78. 

Cap.  XXXV  e XXXVI. 

C J.  Valusneri  , labiorurc  crustae  perio- 
«lìcae  cuiatae.  Ephem.  acad,  nal.  cur.,  cent 
7 e 8 , p,  411.  — Baieb,  diss.  de  pustulis 
lab  ioni  in.  Altd.,  1709. 

7.  V.  i!  Tiatato  deU’Ecrhiinosi. 

8.  Ivi,  cap.  XIV,  § XXX VI,  N.  IV". 

?’  " Tis  sind  Geschwiìre  an  der  obern 
, fi6  zuwetten  ein  Zufall  des  Aussatzes 
eeantiasi).  » j.  Pearson,  l.  che  citeremo 
Piu  tardi. 


T'  'd  Tlaltato  neuralgia  facciale. 
42*  VSf  caP-  § XLV11,  N.  ili. 
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delia  faccia  1 abbiamo  ricordala  1’  impossibilità  di  innalzare  il  labbro 
superiore,  l’angolo  della  bocca,  di  chiudere  la  bocca,  e d’impedire 
Y uscita  della  saliva  e il  rigurgito  dei  cibi  , e V anestesia  princi- 
palmente del  labbro  superiore.  Fra  le  affezioni  paralitiche  ( e qual- 
che volta  fra  ie  reumatiche  ) fu  annoverata  la  distorsione  della 
bocca  2.  Dissi  qualche  volta  fra  le  reumatiche , avuto  riguardo 
al  seguente  caso:  Nel  mese  di  luglio  del  1828  trovandomi  io  alle 
Acque  di  S.  Pellegrino  fui  consultato  da  un  signore  di  media  età 
che  era  affetto  da  storcimento  delia  bocca.  A prima  vista  credetti 
che  fosse  preso  da  paralisi  , e tale  era  pure  V opinione  dei  medici 
che  F avevano  veduto  prima  di  me.  Esaminandolo  però  con  mag- 
giore attenzione  conobbi  che  la  contrazione  dei  muscoli  della  faccia 
di  un  sol  lato  dipendeva  da  una  causa  reumatica.  E noto  che  que- 
sto caso  costituisce  una  specie  di  nevralgia  facciale  distinta  dalla 
prosopalgia  propriamente  detta  per  la  mancanza  di  dolore.  Dicem- 
mo finalmente  che  il  trismo  infantile  3 ha  per  sintomo  un  circolo 
di  color  plumbeo  intorno  alle  labbra,  e che  dopo  sviluppato  il  male, 
le  labbra  si  contraggono  talmente  che,  non  si  può  più  allontanarle. 
In  ultimo , abbiamo  più  volte  parlato  del  tremito  del  labbro  in- 
feriore (che  talvolta  è abituale4)  dipendente  da  freddo,  massime 
febbrile,  da  malattie  del  cervello,  da  ira,  da  pianto  imminente  e 
vomito  saburrale. 


§ IV. 


Varici.  Emorragia. 


I.  Ije  osservazioni  lasciateci  da  Manget  , il  quale  descrisse  pa- 
recchi esempi  di  varici  alle  labbra  , fra  i quali  quelle  di  due  fan- 
ciulli di  sei  mesi5,  da  Jocrdain  6 , Bertrandi  7,  G.  P.  Frank  e da 
altri  5 ci  fanno  conoscere  che  le  varici  molestano  non  di  rado  la 


4.  Ivi.  cap.  XL  § LUI.  N.  4. 

2.  Ivi  cap.  XII.  § LX.  N.  6. 

3.  S inori.  Parastremma.  Tedesco.  Krummer 
Murici , Mundkrampf.  Belg. , Trekking  des 
Monds.  Dan.,  Kramp  etra  eking.  i munden . 
Sved. , Mundrag , Munclriclning  , Snedmynt. 
lngl.  [fry  mouth.  Francese.  Touche  tournée. 
Ital.  Bocca  storta.  Spagn.  Distorcion  de  la 
loca.  Portoghese  Tortura  da  loca.  Chr.  Rok- 
sler,  de  tortura  seu  distorsione  oris,  ex 
praecedente  luctu  ejusque  curatione,  Mi- 
sceli. acad.  nat.  curios.,  dec.  1.  a.  3.  1672, 
p.  644.  — j.  "Weismann,  tortura  oris  spasmo- 
dico - apoplectica,  ob  senium  valde  pericu- 

losa,  in  integrum  sublata.  Ephem.  acad. 
nat.  curios.,  cent.  Ili  et  IV.  p.  288.  — F.  J. 
Bajer,  oris  tortura  curata.  Nov.  act.  acadi 


nat.  curios.  Voi,  6.  p.  256.  — J.  Mitchell  , 

an  of  spamodic  affection  of  the  tongue  and 
mouth  succesfully  treated . Med.  chir.  tram 
sact.  Voi.  4,  p.  26. 

4.  Alessaindro  Veronese,  scrive  che  a 
Francesco  Viario,  patrizio  veneto  , quando 
parla,  trema  continuamente  il  labbro  in- 
feriore (Torestus  , 1.  cj. 

3.  Biblioteca  chirurgica,  T.  IV.  p.  30. 

6.  Op,  c.  T,  2,  p.  179. 

7.  Opere  anatomiche  e chirurgiche  T.  2 , 
p«  21.  (Avvertono  gli  editori):  » Noi  abbia- 
mo osservate  varici  al  labbro  inferiore  in 
così  gran  numero  e tanto  ammucchiate, 
che  formavano  un  tumore  grosso  quanto 
un  uovo  di  gallina,).  » 


Varici 


io  delle  malattie  delle  labbra 

bocca  sì  come  V ano.  Riferiremo  qui  il  caso  descritto  . da  Gr.  P. 
Frank 1 * *  4:  ??I1  conte  Colloredo,  alunno  del  Collegio  germanico  di  Pa- 
via , l’anno  1794  ci  offerse  un  bell’esempio  di  tali  varici  al 
labbro  superiore  della  bocca.  Tutto  questo  labbro  era  come  un  sacco 
formato  da  una  sottil  membrana  , zeppo  di  sangue  trasparente  li- 
vido, e tanto  grande,  che  pendendo  dall’alto  chiudeva  tutta  l’a- 
pertura della  bocca  e copriva  il  labbro  inferiore.  Parecchie  di  queste 
vene,  non  tanto  turgide  , ma  appianate , larghe  e livide,  veclevansi 
ascendere  da  questo  stesso  sacco  varicoso  verso  il  naso,  ed  altre  se 
ne  vedevano  sulla  volta  palatina,  che  vennero  poi  tutte  insieme  col 
sacco  del  labbro  felicemente  levate  dalle  espertissime  mani  di  un 
celebre  chirurgo  (A.  Scarpa),  nè  più  fornirono  sangue  fino  ad  ora.?? 
Vedesi  da  ciò  non  essere  sconveniente  il  nome  che  fu  dato  a queste 
varici  di  emorroidi  della  bocca  2.  Sappiamo  che  una  varice  di  una 

Eiccola  vena,  situata  alla  parte  interna  superiore  e sinistra  del  lab- 
ro inferiore,  in  una  persona  che  andava  soggetta  a flusso  emor- 
roidale, mandava  di  quando  in  quando  abbondante  quantità  dì  san- 
gue , sotto  i calori  detestate  e quando  essa  si  abbandonava  al  vino  3. 
Emorragie  H.  Si  vide  in  una  donna  uscire  il  sangue  dalle  labbra  in  sostituzione 
dei  mestrui,  senza  manifesta  lesione  dei  vasi4.  Leggesi  di  un  caso  di  emor- 
ragia annua  e spontanea  dal  labbro  inferiore 5,  e se  ne  riferisce  un  altro 
di  emorragia  che  ricorreva  ogni  mese  e forniva  da  quattro  a ciuque 
libbre  di  sangue  6.  Si  osservarono  delle  ammirande  emorragìe  spontanee 
provenienti  dal  labbro  sì  inferiore  7,  che  superiore  8 } ed  una  volta  per 
impeto  di  collera  il  sangue  zampillò  da  ambedue  le  labbra8.  Qual- 
che volta  il  sangue  esce  alternativamente  dalle  labbra  e da  altre 
parti  della  cavità  della  bocca  i0.  Le  ferite  delle  labbra  mandano  fa- 
cilmente sangue.  Tutte  queste  emorragie  delle  labbra  ( cheilorra - 
g/a,  gnatorragia  11  ) vanno  diligentemente  distinte  dalla  cruenta- 
zione della  laobra  che  è sintomo  dello  scorbuto  o della  malattia 
maculosa  emorragica,  distinzione  che,  del  resto,  non  è difficile  per 
la  mancanza  degli  altri  sintomi.  Oltre  di  che  , nel  secondo  caso  il 
sangue  esce  dal  tessuto  delle  gengìe  , e nella  cheilorragia  proviene 
nettamente  dalle  vene.  ??  Le  vescichette  ingorgate  di  sangue  vanno  • 
tag  sate  onde  non  molestino  col  loro  volume  * — quelle  che  man- 


1-  Epitom.  de  cur.  hom.  morbis , T.  IV 

p.  150. 

2.  Gir.  IIelwich  de  haemorrhoidibus  oris. 

Misceli,  acad  nat.  curios,  dec.  Ill,  a.  9, 

obr.  us,  p.  208.  - Cu.  A.  Jost,  diss.  de 

haemorrhoidibis  oris.  Lips.,  1812. 

3.  Trew,  in  commerc.  litter.  Norimb  - 


Sense,  1135,  p.  57,  130. 

**.  EedEl,us’  in  ephem.  acad.  nat.  curios. 
eenfc.  1 et  li,  p,  120,  obs.  48. 

in'\ E Berdot>  observations.  Obs.  3, 
*n  Actis  Helveticis. 

0.  Riverius,  ob3.  common,  p,  660. 


7>  Zacutus  Lusitanus,  de  med»  princip, 
hist.  Lib.  IL  hislor.  X,  opp.  fol.  183. 

8.  Martini  in  Rust,  Magatili  der  gesammt. 
Heilkunde  B.  19,  Heft.  3,  p.  454. 

9.  Dicesi  chea  Scakderbeck,  in  un  grave 
accesso  d’  ira  le  labbra  gonfiassero  si  faces- 
sero calde,  rosse  e mandassero  sangue, 
(Cornac,  Lib.  l,  p.  27.  Cfr.  Andr.  Libavius, 
de  cruent.  cadav.  Thes  205;. 

10.  Bootius,  obs.  med.  de  affectibus  omis- 
sis. c.  7. 

11.  Dreyssig,  med,  Diagnostik . Erfurt  1801,, 
S.  1,  p.  265. 
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ciano  sangue  vanno  tolte  o col  ferro  o col  cauterio  attuale.  Siccome 
però  f escara  prodotta  dal  cauterio , separandosi  dopo  parecchi 
giorni,  dà  origine  non  infrequentemente  a nuova  perdita  di  sangue} 
al  cauterio  si  preferisce  , nella  maggior  parte  dei  casi,  la  compres- 
sione fatta  sul  luogo  d’  onde  esce  il  sangue  , secondo  i precetti  di 
chirurgia  i.  » Quando  l’  affezione  è molto  leggiera  si  applicheranno 
al  luogo  d’  onde  emana  il  sangue  acqua  fredda  , aceto  , allume  in 
polvere2  o sciolto,  e le  soluzioni  di  solfato  di  ferro,  o di  acetato 
di  piombo,  come  anche  l’alcool.  Bisognerà  far  bene  attenzione  di 
non  arrestare  inconsideratamente  la  Cheilorragia  emorroidale  , e 
catameniale , avvertendoci  a tutta  ragione  Helminch  3,  essere  peri- 
coloso il  sopprimere  col  mezzo  di  astringenti  il  flusso  periodico  e 
vicario  della  bocca  e cita  P esempio  di  Ohmb,  il  quale,  avendo  sop- 
presso un’  emorragia  proveniente  dalla  bocca,  venne  preso  da  emor- 
roidi alla  vescica,  e,  soppresse  anche  queste ^ fu  cólto  da  febbre 
con  esantema  scorbutico. 


Infiammatone.  Ascesso.  Cancrena.  Ifibcrcoli.  Escrescenze. 


I.  vJltre  P infiammazione  delle  labbra  eccitata  dalle  ferite 4 , 
dalla  puntura  di  insetti , dalle  contusioni,  da  scottature,  da  succhia- 
mento delle  ferite , dal  contatto  di  un  bicchiere  lordo , dal  mer- 
curio, dai  denti  acuminati,  rotti,  lussati,  cariati,  e dalle  malattie 
delle  mascelle  , se  ne  dà  un’  altra  comunissima  di  indole  catarrale , 
la  quale , essendo  d’  ordinario  accompagnata  da  disquamazione  del- 
P epidermide  e fenditura  del  tessuto  dei  labbri,  dicesi  volgarmente 
screpolatura  delle  labbra  5.  Essa  è l’effetto  del  freddo  e del  vento } 
e sebbene  movendo  la  parte  affetta  essa  sia  molto  dolorosa , e qual- 
che volta  mandi  sangue,  pure  in  una  persona  che  non  abbia  altra 


1,  J.  P.  Frank,  1.  c. , p.  189. 

2,  R.  Pulv.  aluminis  crudi,  unciam  semis, 
Laccae  pictorum,  drachmas  duas, 

M.  D. 

5.  Helwich,  1.  c. 

A.  Boucher,  observ.  sur  une  playe  à la  U- 
tre  supérieure.  Mém.  eie  Vacaci . de  chirurgt 
T.  3.  Mém.,  p,  4i 7.  — Garengot  , observ. 
sur  une  playe  à la  lèvre  supérieure  , recue 
par  un  coup  de  pot  de  fayance.  ivi  , T.  3. 
Mém  , p.  417.  — DesoRmeaux,  observ.  sur  la 
réunion  d'une  plair  à la  lèvre.  Ivi  T.  8.  Mém., 
p.  294.  — Le Mercier,  plaie  considérable  àia 
lèvre  guérie  sans  suture  , ivi  , T.  5.  Mém., 
p.  301. — Belmain,  observ.  sur  le  bec-de  lièvre, 
et  sur  la  réunion  dea  plaies  am  joues  et  aux 

Vol.  HI. 


lèvres  , par  le  seul  bandage  missant.  ivi  , 
T.  5 , Mém. , p.  296. 

8.  S inon.  XEIslH  ippuyórtx..  Payl,  àegin. 
Lib.  HI,  c.  46.  Cheilocace.  Labrosulcium. 
Frane.  Gergures  de  lèvres.  Bootius  , de  af- 
fectibus  omissis,  cap.  X.  La  descrizione  ap- 
partiene piuttosto  allo  stomacace  od  al  così 
detto  cancro  volante.  — Van  der  Wiel  , 
obs.  cent  li,  N.  13,  in  scholiis.  — Ephem. 
acad.  nat.  cur.,  cent.  Vili  Vili  , obs.  77.— 
Rayger  , diss.  de  labrosulcio  seu  chelioca- 
ce.  Altd.  , 1698.  — Ploucquet  (Zwingli), 
diss.de  cheilocace.  Tub..  1794.  — Castel- 
la, in  Bulletin  de  la  soc.  de  méd.,  1811 , N. 
8.  App.  ad  Journal  de  méd.  continuò  , 18H, 
Sept,  p.  168. 
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affezione  non  incute  il  più  piccolo  timore.  Il  contrario  avviene 
quando  vi  sia  contemporaneamente  qualche  labe  nascosta,  perchè 
allora  può  far  luogo  ad  ulcerazioni  di  cattiva  natura.  — L infiamma- 
zione traumatica  delle  labbra  vuole  che  si  tolga  la  causa  locale  .ir- 
ritante , od  almeno  che  se  ne  moderino  gli  effetti.  La  febbre  e la 
robusta  costituzione  dell’ ammalato  rendono  necessario  il  salasso  , 
altrimenti  basterà  1’  applicazione  delle  sanguisughe  agli  angoli  delle 
mascelle.  A malattia  recente  giovano  i fomenti  freddi , e quando  il 
male  è più  provetto  i cataplasmi  ammollienti . La  screpolatura  dei 
labbri  semplice  si  cura  ungendo  le  labbra  con  un  unguento  parti- 
colare che  da  esse  prende  il  nome  1 , e ciò  allo  scopo  di  difendere 
la  parte  affetta  dall’  azione  degli  agenti  esterni.  Vuoisi  inoltre  che 
la  parte  rimanga  tranquilla.  Le  donne,  che  fanno  professione  di  al- 
lettamenti venerei,  si  asterranno  dal  mordersi  continuamente  le  lab- 
bra per  dar  loro  un  bel  colore  vermiglio.  Se  la  screpolatura  delle 
labbra  avviene  negli  scrofolosi,  negli  scorbutici,  nei  sifilitici,  od  è in 
relazione  con  un’  affezione  dell’utero  2 * *,  si  avrà  ricorso  ad  un  metodo 
di  cura  specifico  per  quelle  affezioni.  Leggiamo  che  si  ottennero  dei 
vantaggi  dalle  preparazioni  di  ferro  8. 

II.  La  flogosi  delle  labbra  talvolta  finisce  in  un  ascesso ^ anzi 
qualche  volta  nascono  come  spontaneamente  dei  piccoli  ascessi.  In 
ambedue  i casi  la  malattia  si  fa  dolorosissima.  Applicando  però  un 
cataplasma  ammolliente  1’  ascesso  facilmente  si  apre,  ed  uscita  la 
marcia,  guarisce  da  sè  senz’ altra  cura.  Si  ha  un  esempio  anche  di 
cancrena  del  labbro  A 

III.  La  superficie  interna  del  labbro  , principalmente  dell’  infe- 
riore, presenta  qualche  volta  dei  tubercoli  della  grossezza  di  un 
pisello  e più,  vermiformi,  indolenti,  del  colore  di  piombo , i quali 
constano  di  un  sacco  consistente  ripieno  d’ un  liquido  diafano. 

ah  tubercoli  si  aprono  talvolta  e perduto  tutto  l’umore  che  con- 
tenevano, avvizziscono,  si  chiudono  e si  riempiono  nuovamente.  Sono 
quasi  sempre  innocenti5  , ma  talvolta  si  fanno  carcinomatosi  6 *:  quando 
si  mostrano  ribelli  vanno . tolti  colla  forbice.  Questo  metodo  è il 
piu  spe  ito  e da  anteporsi  ai  tediosi  sforzi  o d’  introdurre  nel  tuber- 


1.  R.  Cerae  albae,  spermatis  ceti  , àà 
drachmam  semis , 

Olei  amygdalarum  dulcium  , unciam 

unam ; 

Liquefiant  leni  igne  in  mortario 
marmoreo  , affundendo  guttatim 
aquae  destillatae  vel  rosarum  vel 
naphae,  drachmas  sex . 

M,D. 


t.v.u,ulc  ut;i  laoDro  r 

che  spesso  osservansi  nelle  donne 
segno  di  salacità  per  aridità  della  r 

FORE8TOS  , 1.  c. 


3>  J.  Wolff  , de  duobus  experiments 
tincturae  martis  Solaris  usura  salubrem  ca- 
su  ostendentibus , videlicet  in  la bi is  oris 
paulisper  fìssis  et  pustulis  linguae.  Misceli, 
acad.  nat.  cur„  dee.  Ili,  a.  i,  1694,  p.  21. 

4.  Garret  , observation  sur  ime  gangrene 
de  la  lèvre  , attaquè  infructueusement  par  le 
feu,  et  suivie  de  la  mort.  Ree.  des  actes  de  la 
soc.  de  santé  de  Lyon.  an.  1,  p.  302. 

5.  Leors,  1.  c. 

6.  Vah  deh  Wiel,  |,  c. 
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colo  un  setone  1 o di  aprire  colla  punta  della  lancetta  il  tubercolo, 
e distruggere  da  poi  il  sacco  col  caustico2. 

IV.  Le  labbra  vanno  soggette  ad  escrescenze  sì  carnee  come  cor- 
nee. \j  escrescenza  carnea  delle  labbra  è compatte,  resistente  alla 
pressione^  sul  principio  indolente,  di  colore  eguale  a quello  della  cute,  e 
non  di  rado  provveduta  di  sottile  peduncolo,  che  cresce  molto  più 
prestamente  dello  scirro,  ineguale,  ora  congenita  (neo),  ora  acquisita  8. 
Ìj  escrescenza  cornea  delle  labbra 4 rassomiglia  ad  una  verruca:  è 
dura,  indolente  , bruna  , nera  , e cresce  lentamente.  Ambedue  vanno 
esportate. 

§ vi. 

Tumori.  Ulcere. 


I.  I tumori  cistici  non  mancano  di  infestare  le  labbra  : le  quali 
possono  eziandio  gonfiarsi  per  alcune  malattie  dei  denti  e delle 
mascelle.  Furono  vedute  tumefarsi  a guisa  di  sanguinacci,  dopo  la 
scomparsa  delle  impetigini , e per  soppressione  dei  mestrui 4 5  6.  Nes- 
suno ignora  che  la  tumidezza  del  labbro  superiore  è un  carattere 
della  costituzione  scrofolosa  } locchè  è facile  a spiegarsi  quando  si 
conosca  quante  glandule  contiene6.  Finché  una  tale  intumescenza 
(che  talvolta  mette  ostacolo  alla  pronunzia)  rimane  molle,  non  v’ha 
nulla  a temere  \ al  contrario  se  decrescendo  si  fa  dura  in  questo 
e in  quel  punto , ne  è imminente  1’  esulcerazione. 

II.  In  tal  caso  dalla  unione  di  parecchie  piccole  ulcerette  con- 
fluenti si  forma  un’  ulcera  sola  indolente,  a margini  duri,  ineguali, 
d’ un  colore  rosso  livido,  con  fondo  pallido,  che  manda  una  mar- 
cia tenue  sierosa  , che  corrode  lentissimamente  le  parti'  circomposte. 
Quest’  ulcera  che  va  diligentemente  distinta  dal  così  detto  cancro 
acquatico  7,  è propria  dell’  età  infantile,  ed  è accompagnata  da  abito 
scrofoloso  generale,  che  va  corretto  prima  di  tutto  col  metodo  che 
indicheremo  quando  parleremo  delle  scrofole.  L’  etiope  antimoniale 
amministrato  internamente  a dosi  minime,  cioè  di  un  quarto  o della 
metà  di  un  grano  ogni  giorno  per  un  fanciullo  di  seia  dieci  anni, 
e continuato  molto  a lungo  8,  è efficacissimo  contro  quest’ulcera  del 
labbro.  Finché  si  può  sperarne  qualche  vantaggio , bisogna  aste- 
nersi dai  rimedj  locali } altrimenti  bisognerà  determinarsi  senza  pe 


4.  Hill,  cases  of  surgcrhj . 

2.  Abel’s  , chirurg.  Krankeng eschichten 
im  Lazarelhe  zu  Stockholm. , 4772. 

5.  Gesscher,  Proeve  der  voornaa/nsle  lang • 

duurige  Gezvoellen . — Lecrs  , I.  c. 

4.  Germ.  Das  Horn  , hornartiges  Lippen- 

gewachs. 


5.  JourdaW,  1.  C.,  T.  11,  p.  ioS. 

f.  L.  Hbister  , de  glandulis  labi!  su  pe- 
nosi». Act.  acad.  nat,  cur.,  Voi.  1,  p.  400. 

7.  Cap-  XXXVI,  § CXLU  , 111. 

8.  Per  i sei  mesi  di  primavera  e d’  estate 
ripetendo  se  fa  d’  uopo  la  cura  V anno  se* 
guente  alla  stessa  epoca, 
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ritanza  a distruggere  1’  ulcera  per  mezzo  del  ferro  rovente  * giacché 
nella  cura  delle"  ulcere  della  labbra  non  avvi  via  di  mezzo  , e bi- 
sogna procedere  o con  somma  moderazione,  adoperando  specialmente 
i cataplasmi  di  radice  di  carota 1 o con  somma  arditezza.  # 

III.  Le  ulcere  sifilitiche  delle  labbra  sono  o primarie,  o secondane . 
Le  prime  tengon  dietro  all’  immediata  applicazione  dei  contagio  sifi- 
litico alla  parte  rossa  delle  labbra,  come  queha  che  è coperta  da 
un’  epidermide  estremamente  sottile.  Si  favorisce  una  tale  applica- 
zione facendo  dei  baci  sopra  bocche  che  portano  ulcere  sifilitiche, 
leccando  le  parti  genitali  similmente  affette,  succhiando  i capezzoli 
di  mammelle  corrose  da  lue , e servendosi  di  qualche  oggetto  , 
come  cucchiaj , forchette,  bicchieri,  pipe,  penne  da  scrivere,  fru- 
menti di  musica  da  fiato,  sporchi  di  contagio  venereo.  Uno  o due 
giorni  dopo  l’ infezione,  preceduta  da  un  senso  di  ardente  prurito  , 
sopra  uno  dei  labbri  compare  una  piccola  pustola  che  dopo  poco 
si  rompe  spargendo  un  liquido  acre.  In  seguito  si  forma  un’  ulee- 
retta  di  forma  piuttosto  arrotondata,  coi  margini  più  o meno  den- 
tellati e verticali,  e col  fondo  grigio  lardaceo  , dalla  quale  cola  un 
icore  vischioso  di  odore  particolare  e contagioso.  Le  parti  circo- 
stanti all’ulcera  sono  dure,  rosse,  ardenti,  e 1’  ulcera  stessa  ingran- 
disce più  in  larghezza  che  in  profondità.  Presto  o tardi  le  si  as- 
socia la  gonfiezza  delle  parotidi  e delle  glandule  sottomascellari. 
Le  ulcere  sifilitiche  secondarie  del  labbro  sono  un  sintomo  della 
lue  universale,  e si  manifestano  piuttosto  sotto  forma  di  solchi  che 
del  resto  presentano  tutti  i suddetti  sintomi  caratteristici  degli  ul- 
cere veneree.  Queste  richieggono  un  metodo  di  cura  generale,  men- 
tre le  prime  ( almeno  quando  sono  recenti  ) si  curano  con  rimedii 
locali  giusta  i precetti  che  indicheremo  nel  trattato  della  sifilide. 

IV.  Non  faremo  già  parola  delle  ulcere  scorbutiche  e mercuriali , 
perchè  nascono  rarissime  'volte  , se  pur  ciò  succede , immediata- 
mente sulie  labbra,  ma  prima  si  mostrano  sulle  gengìe  e sopra  altre 
parti  della  bocca,  cT  onde  non  fanno  che  propagarsi  alle  labbra. 

§ YII. 


Cancro . 


‘*-L  cancro  delle  labbra  è il  più  comune  di  tutti  dopo  quello 
delle  mammelle.  Oltre  gli  autori  che  scrissero  sul  canchero  in  ge- 


t.  Cfr.  Denis  , v on  krebsartigen  Geschwil- 
ren  im  Gesichie  , die  durch  Umschlage  von 
Muhren  geheilt  tvwden,  dall’flAUTE8iiìi\K,  re* 


curii  cf observations,  T.  2,  p.  438,  in  Sammh 
auserL  Jbhandl.  fiir  pr.  Jente  2?.  i , Sh  4* 
P.  22. 
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nerale 4 ? moltissimi  trattarono  particolarmente  del  canchero  della 
labbra 1 2  3. 

IL  Incomincia  la  malattia  in  uno  dei  labbri , per  lo  più  nell’in- 
feriore, con  un  piccolissimo  tubercolo,  sensibilissimo  al  più  piccolo  con- 
tatto, durissimo,  irregolare,  dello  stesso  colore  della  cute,  al  quale  presto 
o tardi  si  uniscono  prurito  e dolori  pungenti  e lancinanti.  Il  tumore  in- 
grossa  ed  il  labbro  si  fa  duro,  cambiando  il  proprio  colore  in  uno  più 
rosso  o violetto  od  azzurro , nello  stesso  tempo  che  i Tasi  della  cir- 
conferenza si  gonfiano  e diventano  varicosi.  I dolori  si  fanno  sem- 
pre più  violenti , ed  alla  fin  fine  la  cute  qua  e là  si  rompe  e si 
forma  un’  ulcera  caratterizzata  dagli  orli  raggrinzati  e duri , dalla 
quale  sorgono  bentosto  dei  bottoncini  sporchi,  lividi,  o cinericci. 
La  superficie  coperta  di  una  materia  biancastra  glutinosa , al  più 
piccolo  tocco  o movimento  manda  sangue.  A ciò  si  unisce  lo  scolo 
di  saliva  viscosa  mista  ad  icore  che  corrode  lentamente  bensì  ma 
senza  posa  il  tessuto  cellulare  , le  carni , i vasi  ed  i nervi.  Le  glan- 
dule sottolinguali  e le  sottomascellari  si  gonfiano  e si  induriscono,  e 
1’  ulcerazione  non  riconoscendo  più  alcun  limite,  corrode  la  commes- 
sura delle  labbra,  il  naso  e le  guance.  Si  guastano  parimente  le 
gengìe , vacillano  e cadono  spontaneamente  i denti  , e ne  rimane 
alterato  perfino  1’  osso  mascellare.  L’  infermo,  privo  di  denti , con 
tutta  la  circonferenza  della  bocca  e tutto  il  viso  corroso  dal  male , 
più  non  presentando  che  lo  scheletro  della  faccia  , desta  orrore  al 
solo  vederlo.  Ben  presto  anche  le  glandule  vicine  indurate  si  con- 
vertono in  cancro  aperto , oppure  , gonfiandosi  ad  un  volume  enor- 
me , chiudono  le  fauci  in  modo  che  gli  infelici  muojono  come 
strangolati.  Altre  volte  Y ammalato  tormentato  da  atroci  dolori 
muore  lentamente  di  tabe. 

III.  Questa  terribile  malattia  è comune  principalmente  negli  uomini 
d’  età  avanzala*,  più  di  rado  coglie  le  donne,  e rarissime  volte,  se 
pur  ciò  succede,  i fanciulli.  A suo  luogo  dimostreremo  che  il  così 
detto  cancro  acquatico  non  può  classificarsi  nè  in  questa  serie  di 
malattie,  nè  fra  i cancri.  Comunissima  è questa  malattia  fra  i pii— 


1.  Fra  questi  illustrarono  principalmen- 
te quest’ argomento  Leurs  , 1.  c.  J.  Pear- 
son, practical  observations  on  cancerous  com- 
plaints ; with  an  account  of  some  diseases 
which  hove  been  confounded  with  the  cancer. 
London,  1795;  e Samml.  auserl.  Jbhandl.  fur 
pr,  Jerzte  B.  \ 6,  St.  5,  4.  — EL  Earl,  iiber 
die  krebsartige  Krankheiten  durch  ortliche 
Reizung  , dalla  London  medic,  and  chirurg. 
transactions , Voi.  XU,  P.  II , in  Rost’s  , 
Magazin  fur  die  gesammte  Eeilk . B.  19  , 

p.  6. 

2.  Fììrstenau  , diss.  de  carci nomate  labi! 
inferiorisg  absque  sectione  persanato.  — 

Fernakd,  diss.  deflabiorumlcancro.  Paris, 


1768.  — Fels,  diss.  de carcinomate  labiorum 
observationes  aliquot.  Erfurt. ,1789.  — ■ ■ J.Chr. 
Loder  , cancri  labii  inferioris  feliciter  ex- 
stirpati  historia.  Jen,,  1794.  — Stark,  diss. 
de  cancro  labii  inferioris.fJen.,  1812.  — E. 
F.  A Baumauk,  iiber  den  Krebs  im  Jllgemei- 
nen  nebst  Jnzeige  eines  sehr  i virksamen  bi- 
sheer geheim  gehaltenen  ISlitlels  gegen  den 
Lippen-tmd  Gesichtskrebs,  Leipz.  , 1817.  — 
Porcyanko,  diss.  de  cancro  labiorum.  Vii* 
nae  , 1818.  — J.  N.  Roox  , mémoire  sur  le 
cancer  cles  lèvres,  et  sur  une  nouvelle  métho - 
de  opératoire.  Revue  médicale,  1828,  Janvier*, 
p.  59. 
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cosi , e principalmente  fra  i contadini.  Nelle  persone  predisposte , 
viene  eccitata  dalle  cause  che  provocano  la  flogosi  della  labbra  , 
come  anche  dai  cannelli  delle  pipe  , e specialmente  dei  cosi  detti 
zigarri , come  assicurano  d’  unanime  consenso  Leubs  , Earl  e Pioux 
allorché  nello  stesso  tempo  la  bocca  è immonda.  Forse  se  ne  deve 
incolpare  anche  una  condizione  calcolosa  della  saliva  } consta  almeno 
essersi  trovati  dei  calcoli  duri , aspri  , nerastri  in  un’  ulcera  can- 
cerosa del  labbro  inferiore  1.  Finalmente  si  ebbe  sospetto  che  de- 
rivasse da  contagio  2. 

IV.  Suonano  alte  querele  contro  la  facilità  che  hanno  i medici 
di  dichiarare  prontamente  per  cancerose  le  ulcere  delle  labbra.  Si- 
mili errori  riguardano  specialmente  le  ulcere  sifilitiche  *,  e in  fatti 
Van  der  Haar  confessa  candidamente  d’esserne  stato  ingannato  egli 
stesso , errore  che  fu  pur  commesso  da  molti  altri,  come  vedesi  in 
Van  Wy3.  Noi  speriamo  che  nessuno  di  coloro  che  s’  imprimeranno 
nella  memoria  ciò  che  abbiamo  detto  qui  sopra  potrà  mai  più  ca- 
dere in  un  simile  inganno.  Non  oseremmo  però  assicurare  la  stessa 
cosa  trattandosi  di  distinguere  il  cancro  dall’  erpete  depascente  delle 
labbra.  A questo  proposito  però  gioverà  la  seguente  tavola  , com- 
pilata dietro  gli  insegnamenti  di  Alibert  4: 


Erpete  rodente  delle  labbra . 

a.  Prende  indistintamente  P uno 
e 1’  altro  labbro. 

b.  Produce  ardore. 

c.  Le  pustole  sono  circondate  da 
una  zona  rossa. 

d.  I margini  sono  irregolari. 

e.  È raro  di  riscontrarvi  varici. 


Cancro  delle  labbra. 

a.  Prende  di  preferenza  il  labbro 
inferiore. 

b.  Eccita  un  dolore  lancinante. 

c.  Dal  fondo  dell’ulcera  sorge  una 
carne  fungosa. 

d.  I margini  sono  callosi  e ro- 
vesciati. 

e.  Vi  si  veggono  costantemente 
delle  varici. 


V.  Il  cancro  delle  labbra  , quantunque  evidente,  può,  contraria- 
mente a quanto  scrisse  Jourdain  5,  guarire,  purché  P ammalato  sia 
ancora  in  forze,  e non  contaminato"  da  scorbuto  , ed  il  male  non 
siasi  ancora  comunicato  alle  gengive  , alle  glandule  sottomascellari 
ed  alle  ossa.  Quando  questa  malattia  non  viene  perfettamente  espor- 
tata  , si  riproduce  facilmente  non  solo  alle  labbra,  ma  anche  in  parti 
piu  nobili,  quali  p.  e.  la  lingua  6 : la  nostra  esperienza  però  ci  ap- 

piese  che  una  tale  recidiva  non  è nè  assolutamente  necessaria,  uè 
sempre  pronta.  y 


1.  BL4S1U9,  obs,  med.  Part 
P-  82,  Tab.  IX,  flg.  2 e 4, 


VI,  obs.  is. 


Looch,  med.  and . chir.  observations. 

3 V ABDEa  Uaar  ( Genees  . en  heelkunéige 


Waarneemingen  § 74J.  van  Wt  (Act.  societal. 
6ervandis  civibus  T.  IV,  p,  4p. 

4.  Mala  die  de  la  peau . In  — fol.  p.  66. 

6.  Op.  c.  T.  li.  p.  172  sq. 

6.  Li au.er,  biblioth.  chirurg.  T.  Il,  p,  lin 
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VI.  Se  il  cancro  non  dipende  da  una  causa  locale,  p.  e.  da  un  Cura 
dente  * che  si  può  immediatamente  levare , bisognerà  determinarsi 
ai  più  presto  possibile 1  2 , ad  estirpare  tutta  la  parte  affetta  3.  A 
questo  scopo  noi  anteponiamo  il  coltello  al  fuoco4.  Dopo  F opera- 
zione poi  bisogna  che  il  labbro  rimanga  nella  più  perfetta  quiete , 
alla  qual  cosa  pone  ostacolo  principalmente  la  necessità  di  prendere 
i cibi  o le  bevande,  e l’afflusso  della  saliva.  Non  faremo  parola 
dei  rimedj  vantati  contro  il  cancro  delle  labbra,  persuasi  come  siamo 
che  quando  essi  giovarono  trattavasi  di  ulcere  di  ben  diversa  natura  5. 

D’  altra  parte  noi  sottometteremo  a disamina  tutti  questi  rimedj  nel 
trattato  del  cancro.  Finalmente  noi  apprezziamo  moltissimo  F arte 
per  la  quale  si  riparano  le  labbra  6. 


CAPO  li. 
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§ Vili. 

Importanza . Semiotica . 

I.  I cambiamenti  ai  quali  vanno  soggette  le  guance  dalla  pri-importanza 
ma  infanzia  fino  alla  decrepitezza  in  ambidue  i sessi  7 ^ il  ricetta- 
colo che  presentano  alla  barba  che  è propria  soltanto  degli  uomi- 


1.  JOURDAIN,  1.  C. 

2.  » ie  friiher  die  Operation  verrichtet  wìrd , 
desto  gewisser  gelingt  sie .«  Ricther,  1.  c. 
p.  525. 

5.  » Die  mehresten  JVieder falle  der  Kran - 
kheit  sind  wahr  schernii  eh  der  Verabsdumung 
dieser  Regel  und  nicht  der  Unheilbarkeit  der 
Krankheit  zuzuschreiben  ....  Nicht  alles 
das,  was  exulcerirt,  geschwollen  und  hart  ist , 
sonderà  auch  das  was  missfàrbig  ist,  muss 
ausgeschnitten  werden.  Auf  der  àussern  Ober- 
flùche  der  Lippe  fàllt  der  missfàrbige,  d.  i 
rothe  oder  blaurothe  Umfang  des  Uebels 
leicht  in  die  Augen , nicht  aber  so  leicht  auf 
der  innern  Oberfl'àche  der  Lippe,  ivelche  daher 
jederzeit  sorgfaltig  untersucht  werden  muss." 
Rìcthbr  , 1.  c.  p.  524. 

4.  « Aber  auch  selbst  in  dem  Falle,  wo 
die  Etzmittel  statt  finclen,  verdient  das^Messer 

den  Verzug.  « Ricther,  1.  c. 

8.  Veneree  erano  di  certo  te  ulcere  delle 

labbra  che  voglionsi  guarite  miracolosa- 
mente col  mercurio,  come  vedesi  in  àcken- 
s:de  (medical  transactions  published  btj  the 


college  of  physicians  in  London  1768),  Hei- 
ster,  (Heelkundige  Onderwyzingen , Deil  2 
p,  770),  B.  Goocii  ( medical  and  chirurg.  ob- 
servations as  an  appendix  to  former  publica- 
tion. Norwich  1773,  p.  145,1  etc. 

6.  Caspi  Tagliacoti  , chirurgia  nova  de 
narium,  aurium  , labiorumque  defectu  per 
insitionem  cutis  ex  humero  resarciendi. — 
Cfr.  Lalef.mand,  Heilung  einer  Gesichtswun - 
de  mit  Substanzverlust  , durch  einen  Lappen 
aus  der  benachbarten  Haul  in  Gerson’s,  Ma - 
gazin  der  ausi.  Lit,  der  gesammt.  Heilk.  B. 
7,  p.  371  ; dagli  Archives  génèrales  , 1824  , e 
Morgans  , Fall  einer  kiinstlichen  Lippenbil » 
dung  ivi,  B.  11,  p.  546,  dal  Lancbt,  Voi.  9, 
394.  — Grafe’s  und  Walther’ s , J ourn.  fur 
Chir.  und  Augenheilk.  B . 2,  Heft  1,  p.  10,  B. 
6,  Heft  2,*p.  375.  — Delpech  , chirurgie  Cli- 
nique de  Montpellier.  T.  2.  Append.  — J.  F, 
Dieffbnbacii  , chirurg.  Erfahr ungen  , beson - 
ders  iiber  die  JFiederherstellung  zerstorter 
Theile  des  menschl.  Korpers.  Berlin  9 1829  , 
p.  46 — 49. 

7.  « Vans  les  premiers  temps  de  la  vìe,  où 
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ni  1 (fatte  poche  eccezioni,  massimedi  sterilità  2o  di  amenorrea8)* 
il  modo  con  cui  esprimono  le  diverse  passioni  dell’animo  4 ^ il  ricetto 
che  danno  ai  condotti  Stenoniani}  i rapporti  che  hanno  colle  paro- 
tidi , coi  denti  , cogli  alveoli , colle  gengive  e colla  lingua  , e il 
campo  che  somministrano  alla  semejotica  li  rendono  oggetti  degni  di 
tutta  1’  attenzione  del  medico. 

Semeiotica  jp  M gU(tnce  r0SSe  sono  sospette  negli  stessi  sani.  Questo 
rossore,  se  compare  subito  dopo  la  cena  dà  indizio  di  qualche  nasco- 
sto malanno  nei  visceri,  o di  convulsioni } nei  tabidi  indica  esacerba- 
zione , nelle  donne  il  cancro  uterino5:,  ed  è comune  inoltre  negli 
ipocondriaci , nelle  isteriche , od  in  quelli  che  soffrono  emorroidi. 
Ma  quando  mostrasi  nelle  malattie  acute  indica  infiammazione  del 
cervello  6,  delle  pleure  , dei  polmoni  quando  poi  evvi  tosse  forte 
e respirazione  difficile,  predice  imminente  od  un’emorragia  nasale  8 
o suppurazione  di  petto , ed  è terribile  più  che  in  altri  nei  giovani 
che  hanno  un  torace  debole  9.  Pessimo  segno  è poi  quando  nelle 
malattie  lunghe  e lente,  ogni  sera  compare  il  rossore  con  poca  feb- 
bre continua  10.,  respirazione  difficile,  tosse  frequente,  sputi  tenui, 
pallidi,  verdi,  lividi,  spumanti,  occhi  incavati,  le  unghie  delle  mani 
incurvate,  P estremità  delle  dita  molto  calde,  i piedi  gonfi,  perdita 
dell’appetito,  e colla  comparsa  qua  e là  di  vare  flittene  ^ giacché 
allora  avvi  empiema  e tabe.  Similmente  le  macchie  livide  o nera- 


la  face  offre  si  peu  de  développement\rsur- 
tout  de  liaut  en  bas,  les  joues  soni  saillantes, 
et  prèsque  hèmisphériques.  Mai  à mesure  que 
la  face  se  développe , qu'elle  prend  de  V èteri- 
due  veriicalement , la  convexité  de  ces  par- 
ties diminue  j alors  aussi  quelques  traits  s'y 
désinent , et  Von  y voit,  chez  beaucoup  d'in- 
dividus,  cetle  depression  qui  sied  si  bien  à 
certains  visages  et  que  V on  nomine  fossette 
des  joues.  Dans  la  première  enfance,  les  joues 
différent  peu  chez  les  deux  sexes  . . . mais 
vers  la  septième  année , les  joues  perdent 
chez  le  jeune  garcon  une  panie  des  formes 
arrondies,quì  se  conservent  chez  la  jeune  pi- 
le . . . chez  Vhomme , à V epoque  de  la  pu- 
berté.  suceèdent  au  duvet  de  /’ adolescence  des 
poils  qui  augmentent,  pendant  quelque  temps , 
de  force  ou  de  consistance  . . . Avec  le  pro- 
grès de  Page,  et  aussi  par  l’effet  des  passions 
et  des  maladies,  les  joues  perdent  leur  confi- 
guration, leur  fermeté,  leur  coloration  , etc.  g 
des  rides  les  sillonnent  de  toutes  parts.  La 
perle  des  dents  de  chaque  màchoire  . en  ren- 
dant  la  face  plus  courte  , est  cause  que  les 
joues  de  ceux  qui  ont  eu  de  Vembonpoint  son 
souvent  pendantes  au-dessous  du  bord  infé- 
neur  de  la  màchoire  , . . Enfin  dans  la  vieti- 
lesse,  les  joues  ne  présentent  plus  cette  colo- 
ration , qui  est  un  des  plus  beaux  altributs 
de  la  jeunesse  et  de  la  santè  » (Vulbnkuve 


art.  joue  fn  diet,  des  sciences  mèdicales,  T% 

26,  p.  409;. 

t.  Chr.  Beck.ma.jvn,  d ì ss.  de  barbigenio 
hominis  mere  marisi  Jen.,  1608. 

2.  Ippocrate  (lib.  VI,  sect.  8,  Epid.;  narra 
di  due  donne  alte  quali  , cessati  i tributi 
mensili,  il  corpo,  e la  voce  presero  tutti  i 
caratteri  virili,  cioè  l’espressione  della  for- 
za virile,  la  barba,  i peli,  ecc. 

5.  Burmn,  diss.  de  feminis  ex  mensium 
suppressione  barbali*.  Altd . 1664. 

4.  » Certains  enfoncemens  plus  ou  moins 
triangulaires  qui  se  remarquentquelquefois  dans 
les  joues.  sont  te  signe  infaillible  de  l’envie  ou 
de  la  jalousie.  — Une  joue  nakurellernent  gra- 
cieuse , agitée  par  un  doux  tressaillement 
qui  la  relève  vers  les  yeux,  est  le  garant  d'un 
coeur  sensible,  généreux  , incapable  de  la 
moindre  bassesse . — Si,  sur  la  joue  qui  sou- 
rit,  on  voit  se  former  trois  liynes  parallèla 
et  circulaires,  comptez  que  ce  caractère  est 
un  fonds  de  folie.  « Lavater. 

5.  Baglivius,  prax,  1,  § 2. 

6.  Hippocrates,  Epid,  VII,  19,  20. 

7.  Ivi. 

8 Hippocrates,  Epid.  VII,  26.  - Gal, 
Praefat-  ad  Postura,  c,  13. 

9.  Liectaud,  précis  de  la  mèd . prat , T.  /, 
sect  1.  p.  8 

10>  Hippocrates,  Progn.  § 16. 
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sire  delle  guance , come  anche  i tumori  1 nelle  febbri  acute 
annunziano  prossima  la  morte  } ma  le  macchie  gialle  nelle  donne 
indicano  quasi  sempre  gravidanza.  Dicesi  che  anche  il  foruncolo  2 
delie  guance  abbia  fatto  scomparire  una  febbre  quartana  3. 

è ix. 

Esantemi.  Impetigini.  Nevrosi* 

ì.  Fra  gli  esantemi , quelli  che  infieriscono  maggiormente  alle  Esantemi 
gote  sono  la  risipola , 1’  antrace  ed  il  vajuolo , i quali  tutti  vi  la- 
sciano talvolta  la  cancrena  4.  L’abbondante  tessuto  cellulare  e la  grande 
quantità  di  adipe  che  trovossi  ordinariamente  alle  guance , sem- 
brano offrire  come  un  sostegno  ed  un  alimento  a queste  malattie* 

Egli  è (P  altra  parte  noto  che  la  cute  delle  guance  è delicatissima  , 
molto  sensibile,  e ricca  di  vasi  sanguigni,  ai  quali  accorre  facil- 
mente il  sangue  5. 

II.  Le  impetigini  che  per  questa  stessa  causa  si  manifestano  fa-  impetigini 
cilmente  sulle  guance  sono:  P eritema,  tanto  il  pernio  quanto  la  gotta 
rosea,  e la  tigna , detta  volgarmente  crosta  lattea.  Le  guance  final- 
mente rappresentano  una  parte  sì  nella  polipionia  come  nella 
tabe  per  la  celerità  colla  quale  vi  si  depone  o vi  viene  assorbito 
P adipe.  Abbiamo  avvertito  che  V induramento  del  tessuto  cellulare 
dei  neonati  è evidente  più  che  altrove  sulle  guance.  Non  possiamo 
comprendere  perchè  nel  tessuto  cellulare,  quantunque  lasso,  non  si 
formino  così  facilmente  raccolte  di  sierosità. 

IH.  I muscoli  buccinator!,  i masseteri,  i zigomatici  maggiori  j^eVrosj 
e minori , e gli  elevatori  degli  angoli  della  bocca  rimangono  non 
di  rado  offesi  nel  trisrno,  nella  par  alisi  a e nelle  convulsioni  (prin- 
cipalmente nel  riso  sardonico  ) \ ed  i nervi  provenienti  dai  rami 
mascellare  superiore  ed  inferiore  , dal  sotto  orbitale  e dalla  porzion 
dura  del  settimo  pajo  io  sono  nella  prosopalgia. 

è x- 

t> 

Emorragia.  Flussione.  Fistole. 

I.  L’emorragia  arteriosa  proveniente  da  ferite  delle  guance  6 è Emorragia 
rara  7,  quantunque  talvolta  queste  ultime  sieno  pericfdosisime.  Io 


4.  H.  F.  Delius,  tumor  singularis  malae 
sìnistrae  ante  obitum.Act.  acati,  nat.  cur. 
Voi.  IX  , p,  393. 

2.  Vogel  , Praem.  Gott.  Pens.  1,  N.  13  , 

p.  6. 

3.  Cm  G.  Groneig  semiot.  P.  II , § 849. 

4.  Epid.  VI,  sect.  8. 


5.  A.  Knoeffel  , de  gangraenae  in  genia. 
Infantum  curatione.  Misceli,  acad.  nat. 
cur.,  dec.  1,  a.  4 e 5,  1673  e 1674,  p.  30. 

6.  Duphemk,  observ.  sur  ime  plait  compli- 
quée  à la  joue.  ftfém.  de  Vacad . de  chirqrg. 
T.  3,  p,  471. 

7.  V ll.LENEUVE,  1.  o.,  p.  414, 
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vìcli  diventar  carcinomatosa  tuia  leggier  ferita  riportata  da  un  ca- 
pitano russo  da  Igelstroen  , nei  radersi  la  barba  , e Grundel  da 
suini  causa  vide  nascere  la  cancrena  b Comune,  al  contrario,  è quella 
elle  proviene  dalle  vene  superficiali  della  parete  interna  delle  guan- 
ce* e die  dicesi  stornato rrag ìa  bancale.  In  una  malata  , ii  padre 
«ella  quale  aveva  solferia  la  stessa  affezione,  ma nifestaronsi  improv- 
visamente molte  varaci  alia  superficie  interna  delie  guance.  (Quando 
1 inferma  le  rompeva  coi  denti,  e ne  succhiava  il  sangue,  non  le 
succede  van  altri  incommodi  ; ma  se  trascurava  di  ciò  lare , il  tu- 
more varicoso  d ordinano  estendevasi  sempre  maggiormente  2 fino 
ali  ugola,  di  maniera  che  questa  parte  si  gonfiava,  diventava  livida  e 
molto  .dolente  3.  .Questo  stesso  tumore,  estendendosi  fino  alle  fauci, 
impediva  1 esercizio  delle  (unzioni  deila  lingua  , della  faringe  , e 
oeha  laringe,  mettendo  1 ammalata  in  grave  pencolo  ds  morire  sof- 
focata , pericolo  che  non  si  poteva  allontanare  se  non  tagliando  im- 
mediatamente l’apice  dell’ugola4.  Un  ammalato  non  poteva  tenere 
ni  bocca  nè  masticare  gli  alimenti  senza  che  questi  si  imbevessero 
i sangue , perdendo  , per  sii  ratto  giornaliero  profluvio  di  sangue 
che  non  lasciava  traccia  di  lesione , gran  parte  delle  sue  forze  \ 
nchè  si  scoperse  a lato  dell’  orifizio  interno  del  condotto  salivate 
una  varice  che  venne  cauterizzata  col  ferro  rovente  5. 

Flussione  II.  Volgarmente  6 sotto  i!  nome  di  flussione  suolsi  intendere  una 
tumeiazione  di  questa  o di  quella  guancia  o d’  ambedue,  che  co- 
mincia e ci  esce  rapidamente.  Siffatta  tumefazione  talora  e circo- 
scntia  a e guance  , e talvolta  si  propaga  alle  palpebre,  alle  pinne 
tiaso,  aia  legione  delie  parohdi,  al  collo,  alle  gengive,  met- 
tendo impedimento  alla  masticazione  ed  alla  loquela!  con  emissione 
83  ,Va  Piu  frequente  del  solito.  Nella  parte  affetta  V ammalato 
piova  un  senso  di  peso,  di  tensione  e di  rigidezza:  il  colore  di 

ilm  »n  e 013  .o.) ale,  ora  pallido  rosso,  lucente.  Frequeo- 

« nu  te  si  osservano  sintomi  febbrili  con  coltivo  sapore  della  bocca, 
lingua  sporca  ed  alito  fetente.  I giovinetti,  gli  adulti  e le  puer- 

I * -f  . iU[°  I.’1'1  s0.^etti  a questa  malattia  cbe  i bambini  ed  i vec- 
Uà*.:  Sa  ?!mAa  litil  teillpi  freddi  ed  umidi,  principalmente  nei  paesi 
abb  i!  “e,b,r:  SpeSS°  e Prov<>ca,a  dalle  affezioni  dei  denti,  degli 
cervclln  |C*tì  C ^en^1Ve’  u flrta^c^,e  voìta  s*  affaccia  alle  malattie  del 

Cle la  ZeirV/n/aSCell8ri  ’ 'Ur «delle  parolidi.  Ond’  e 

v UJlusswne  guance  propria, nenie  detta  va  diligentemente 


*•  J.  B,  Grundel,  misceli,  acati,  nat.  cur. 

O'C.  li,  an.  4,  if, 85,  p.  527 

2.  Vedi  anche  Blabcard,  coilet.  med.  phvs 
Cent.  vii.  N 92.  3 

o Kbamer.  in  Niimbergische  gelehrte  Un- 
terhaltwnjenf-B  2,  A bili.  1,  p.  gg, 

- J.  ìM'misk  r«.Epit  Me  cur.jiom.  mori). 
L'  0.  v “'Pari.  1 1 ,*p.  131, 

3-  Lied  fiiaG,  cliirurg,  Biblioth , Z».t2.  |>.  178. 


6.  Dal  verbo  filiere  , a motivo  di  un  ee 
cessivo  afflusso  di  sangue  e di  altri  umor 
alla  parte  affetta  ( Barthez  , in  Mèmoire, 
de  la  soc.  d' emulation  de  Paris.  Ann.  11  ). 

1 ■ Gall,  inflammation  bianche  de  la  joue 
8.  E.  adir  vero,  avvi  qualche  affinità  tri 
le  flussioni  bianche  delle  ^ote  e la  tieni 
mazia  bianca  delle  puerpere. 
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distinta  dalia  gonfiezza  sintomatica  delie  guance  1 stesso.  La  prima 
di  queste  malattie  e un’affezione  reumatica,  semplice  nelle  persone 
d’altronde  sane,  e complicata  in  quelle  che  hanno  eia  unniche 
alba  malattia,  tu  entrambi  1 casi,  questa  flussione  si  inasprisce  facil 
mente  fino  a giungere  al  grado  di  flemmone,  come  può  cedersi 
ai  colore  rosso-scarlatto  della  parte  affetta,  al  calore  urente  ed  al 
dolore  acuto  e pulsante.  La  flussione  semplice  suol  terminare  colla 
risoluzione  in  quattro  o sette  giorni  , non  senza  perìcolo  di  recidiva 
o di  metastasi  "K  Questa  risoluzione  pero  non  è sempre  perfetta 
poiché  noi  vedemmo  (principalmente  nelle  scrofole)  rimanerne  del 
tumori  ostinati  ec!  anche  insanabili  3 ; a q„esti  tumori  si  associa 
talvolta  la  enne  delle  mascelle1 2 * 4.  JNelle  persone  mal  ferme  in  salute 
le  flussioni  delle  guance  durano  talvolta  fino  a quattordici  giórni  • 
e allora  non  di  raro  si  forma  un  ascesso,  principalmente  se  ii  male 
e mai  curato.  Per  cattiva  cura  intendiamo  l’abitudine  di  coprire 
fin  dal  primo  comparire  della  malattia  la  parte  affetta  con  stoppa 
lana,  sacchetti  ripieni  di  cenere  o d’erbe  aromatiche,  o di  spalmarla’ 
d.  unguenti  Loiche  basta  difendere  la  parte  affetta  dall’impressione 
dei!  aua  lieuda  , coprendola  con  un  solfile  pannolino,  che  si  assi- 
cura  sopra  la  testa,  prescrivendo  nello  stesso  tempo’  un  redime 
ani, flogistico  sui  principio  della  malattia  , e sudorifero  su!  finire 
delia  medesima.  Quando  poi  appajano  i primi  ind.zj  di  flemmone 
ed  abbiavi  febbre,  bisognerà  trar  sangue,  e ciò  tanto  più  coree’ 
g, osamente,  quanto  piu  robusto  è i’ ammalalo.  In  questa  malattia 
anteponiamo  il  salasso  alle  sanguisughe , perchè  queste  applicate  alla 
parie  alletta  irritano,  e messe  in  lontana  parte  non  fanno  effetto, 
be  a flussione  primaria  delie  guance  ha  pena  a risolversi  , bisogna 
applicare  alla  nuca  un  vescicante , ed  alle  guance  delle  erbe  aro- 
matiche., (hiuse  in  sacchetti.  Giova  inoltre  eccitare  la  traspirazione 
coi  sudoriferi , e la  salivazione  coi  masticare  della  radice  di  piretro 
non  trascurando  neppur  I’  uso  dei  pediluvi  acri.  Quando  — i 
segni  di  suppurazione,  si  farà  maturare  l’ascesso  applicando  dei  ca 
tapiasnn  ammonenti,  ma  solo  ai  centro  del  male,' e quando  la  sun- 
purazione  tenda  ad  aprirsi  internamente  , facendo  tenere  nella  bocca 
tomenti  della  stessa  natura.  Allorché  non  si  può  attendere  che 
quesca  si  apra  spontaneamente  a cagione  della  gravità  dei  sintomi  o pel 


1.  Roesler  , de  dentis  eradicatone  ; ab 
extractione  haemorrhagia,  et  post  ejus  cu- 
ratone tamor  circa  yenam  et  collum  letha- 
lis.  Misceli,  acad.  nat.  cur.,  dec,  I,  a. 
3,  1672,  p.  554.  — Flajani  j,  observation  sur 
vne  tumeur  à la  joue  clroite,  formée  par  un 
coi ps  étr anger,  Sedillot,  ree.  period,  de  la 
soc.  rnéd.  de  Paris,  T.  61,  p.  77. 

2.  i,.  Schroeck,  de  hydrocele  a catarrho 
orla,  et  post  (Jencie  tumor em  se  prodente.  Mi- 

,srelf  acad.  nat.  cut  ius.,  dee.  11.  a.  3,  i684  , 

p.  69.  ' 


3,  Ie'NOn,  observation  ematomi  que  sur  ime 
tumeur  àia  joue»  Mérn.  de  Vacati,  de  Pans, 
anni,  1760,  hist.,  p.  60.  — M.  Pkeuss,  tumor 
chronicus  malae  sinistrae.  Ephem.  acad. 
nat.  cur.,  cent.  < e 8,  p.  446.  — Tu.  Bower, 
art  account  of  an  extraordinary  tumor  lately 
cut  off  the  cheek  of  a person  in  Scotland. 
Philos,  transact,  y 1717,  p.  715. 

4,  M.  li.  Valkntjivi,  contumax  malae  tu- 
mor et  excretum  inde  ossiculum.  Misceli, 
acad.  nat,  cur.,  dec.  ii,  atm.  3, 1686,  p.  18,1. 
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pericolo  die  ne  rimanga  corroso  il  condotto  sahvale  , si  avrà  ricorso 

al  coltello,  giusta  i precetti  della  chirurgia  i. 

III.  Le  fistole  delle  guance  sono  effetto  ora  di  ascessi  , di 
Semiotica  car;e  e di  necrosi  del  seno  mascellare  \ ora  di  perforazione  delle 
guance  fatta  da  un  carboncello , da  scottatura  o da  una  ferita:,  ora 
da  perdita  di  sostanza  per  estirpazione  di  tumori  di  vario  genere  \ 
principalmente  di  quelli  cl’  indole  cancerosa  ° ^ ora  delle  malattie 
della  parotide  e del  condotto  slenoniano  ora  de’ guasti  dei  denti3. 
Esse  costituiscono  sempre  una  malattia  schifosa,  che  dà  origine  ad 
un  continuo  scolo  di  saliva  sulle  gote  , e all’  uscita  degli  alimenti 
durante  il  pasto.  La  chirurgia  insegna  a guarirle  od  almeno  a ren~ 
derne  minori  gli  incommodi 4 *  6. 

CAPO  III. 
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§ XI. 

Estensione  del  soggetto.  Importanza . Semeiotica . 

Estensione  C.  accingiamo  a descrivere  le  malattie  delle  parti  inservienti 
del  (Ma  secrezione  ed  alla  trasmissione  della  saliva , vale  a dire  delle 
soggetto  parotidi,  delle  glandule  sottomascellari,  delle  sottolinguali,  e di 


4.  « Si  fabscès  a son  siège  entre  Ics  gen- 
cìves  et  la  joue,  on  pent  l'ouvrir  dans  Vinté- 
rieur  de  la  bouche,  et  donner  à V incision  une 
assez  grande  Hendue  ; mais  lorsqu’il  est  pia- 
cé  dans  l'épaisseur  de  la  joue,  près  des  tégu- 
mens  , il  funi  que  Vincision  soit  faite  en  de- 
hors, et  n'ait  que  V (Undue  nécessaire  à la 
sortie  du  pus,  afm  que  la  cicatrice  soil  moins 
grande  et  par  cons(quent  moins  apparente,  » 
Boyer  , 1.  c. , p.  228.  — Abscesse  in  den 
Bapken  . . . miissen  . . . ivo  moglich  immer 
inner lich  im  Murale  gedffnet  werden.  Bey  Beo- 
bachtung  dieser  Regel  vsrmeidet  man  nicht 
alleili  die  Ungesialiheit  der  aussern  JSarbe  , 
sondern  audi  die  Speidielfistel,  falls  das  Ey- 
ier  den  Speichelgang  angefressen  hot.  » Rich- 
'rhn,  Jnfangsgriinde  der  JVundarzncqk , B.  2. 
S 389. 

2.  Uelwig  (obs.  30).  Heister  ( Wahrneh - 
mungen  N.  4),  Acrell  ( chirurgische  For  fólle 
B.  2,  p.  400),  etc. 

3.  « Les  tumeurs  cancéreuses  des  joues  ont 
cela  de  particulier , qxC  elles  ne  se  montrent 
pas  toujour s à l'exlérieur.  C3est  dans  quel - 
ques  cas  ù la  face  interne  des  joues  , dans  la 
membrane  muqueuse  de  la  bouche  et  duns  le 


tissu  cellulaire  qui  Vunit  au  muscle  buccina * 
teur  , qu'elles  se  dévoloppent.  Elles  doivent 
(tre  émportées  de  bonne  heure,  parceque  elles 
acquièrent  promptement  un  accroissement  qui 
rend  Vopèration  beaucoup  plus  difficile  ou 
ménte  impossible.  » Boyer,  1.  c , p.  230. 

4.  Cap,  iV,  § XIX,  2. 

5.  Mappps  , diss.  de  fistola  genae,  termi- 
nata ad  denteai  cariosum.  Argent.,  4673. 

6.  M.  B.  Valentia  , parotis  cum  fistula 
quae  feliciter  curanda.  Misceli.  Berolinen- 
sia,  T.  1,  p.  441.  — Hevin,  observations  sur 
la  fìstule  à la  joue.  guérie  par  une  con  ir  e ou- 
verture. Mém.  de  l'acad.  de  chirurgie.  T.  4, 
Mé\n.,  p.  344,  — Lamorier,  observation  d'une 
fìstule  à la  joue,  guérie  par  une  contre-ouver- 
ture  , et  la  contre-ouverture  guérie  par  les 
injections  avec  Veau  de  Balcrue  : ivi,  T.  4. 
Mém.,  p.  340.  — Maignot,  observat.  sur  une 
fìstule  à la  joue,  à la  suite  d'un  dépòt  dans 
le  sinus  maxillaire , guérie  au  moyen  d'une 
contre-ouverture,  ivi,  T.  4,  p,  346.  ~ Buber- 
trand  , sur  une  fìstule  à la  joue  , guérie  par 
l ouverture  intéri  cure  de  sinus.  Ivi  , T.  4, 
Mém,,  p.  549. 
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quelle  dei  condotti  escretori , ed  a parlare  degli  elfettì  di  questa 
malattia  medesima  , cioè  dell’  aumentata , diminuita  o depravata  se- 
crezione  della  saliva,  non  meno  che  della  sua  non  regolare  escre- 
zione. 

II.  Dell’  importanza  di  questa  dottrina  si  avrà  un’  idea  quando^P^ 
si  rifletta  : che  gli  organi  sali  vali  , essendo  composti  di  acini  con- 
glomerati , di  tessuto  cellulare  , di  membrane  serose , di  arterie  (che 
sono  date  dai  rami  della  carotide  esterna,  e principalmente  dal  lin- 
guale , dalla  mascellare  esterna^  dalla  mascellare  interna,  e dalla 
trasversale  della  faccia),  di  vene  (che  finiscono  nella  giugulare), 
di  vasi  linfatici  ( che  procedono  dal  capo  , dalle  guance  e dal  collo, 
tengonsi  più  o meno  in  comunicazione  Ira  di  loro  ) e di  nervi 
( dati  dal  secondo  e terzo  ramo  dal  quinto  pajo  e dal  comunicante 
della  faccia  o dalla  porzione  dura  del  nervo  acustico),  vannp  sog- 
gette alle  malattie  che  soffrono  tutte  queste  parti  in  generale  ; — che 
il  cervello  e lo  speco  cervicale  hanno  sopra  di  esse  ( almeno  sulle 
parotidi  a cagione  dei  nervi  che  ^ricevono  dal  terzo  pajo  \ un’  in- 
fluenza diretta  ; — che  esiste  una  relazione  tra  gli  organi  salivali  e 
le  altre  glandule  di  siffatto  genere , principalmente  colla  tiroidea , 
colle  mammelle,  col  fegato,  coi  testicoli,  colla  prostata  e colle  ovaje  •,  — 
che  le  loro  malattie  hanno  stretto  rapporto  colle  malattie  delle  labbra, 
delle  guance,  dei  denti  (perchè  negli  alveoli  si  distribuiscono  i 
rami  del  mascellare  inferiore,  provenienti  dal  quinto  pajo),  della  lin- 
gua ( per  la  comunicazione  del  nono  o linguai  medio  coi  rami 
del  nervo  linguale,  o quinto  pajo:  imperpchè  ambedue,  il  nono  ed  il 
linguale , mandano  rami  alle  glandule  sottomascellare  e sottolin- 
guale ) , delle  fauci , delle  orecchie  ( perchè  il  nervo  comunicante 
della  faccia  congiunge  gli  organi  dell’  udito  colle  ghiandole  salvali); 

— - e finalmente,  che  la  saliva  (la  quale  va  distinta  dallo  sputo  che 
formasi  dalla  mischianza  della  saliva  coll’  umore  secreto  dalle  glan- 
dule della  bocca  ) è un  liquido  vitale  l elettrico 1  2 , guasto  il  quale  , 
ne  rimangono  più  o meno  alterate  la  soluzione  e preparazione  dei  cibi, 
il  senso  degli  appetiti  e dei  sapori,  la  facilità  della  loquela  e della  de- 
glutizione, e la  bontà  della  digestione  e della  chilificazione.  La  saliva 
fu  inoltre  soggetto  d’ogni  sorta  di  pregiudizj.  Chi  non  sa,  infatti,  che 
Nicandro,  (taleno,  Plinio,  Serapione  , Egineta  , Avicebna  ed  altri 
credettero  che  la  saliva  dell’  uomo  digiuno  ammazzasse  i serpenti  ? 
favola  che  fece  ridere  il  buon  Redi  Plinio  fa  menzione  del  se- 
guente rimedio  simpatico  contro  la  tosse:  » Avvi  una  piccola  rana 
che  monta  sugli  alberi , ove  se  ne  sta  gracidando  : se  alcuno  sputa 
nella  bocca  di  questa  rana , indi  la  lascia  in  libertà  , vuoisi  che 


1.  Meritano  quindi  perdono  I nostri  aalivae,  n^ucl,  etc., experimenta  habita.  Au- 

antidii,  i quali  credevano  che  la  saliva  de-  gust.  Taurinorum,  1828,  cap.  1,  p.  6— ti. 
rivasse  dai  nervi  e dai  loro  sughi.  3.  F«.  Redi,  obs.  de  viper,  in  experiment. 

2.  G.  Fu.  Belligeri  , in  electricitatem  naturai  , p.  232,  e Misceli,  acad.  nat.  ©ur.  • 

dec*  I,  ano.  I.  Append, , p.  3*. 
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guarisca  dalla  tosse  » 1 e così  dicasi  di  mille  altre  cose  consimili, 
fessa  è inoltre  un  veicolo  di  alcuni  contagi,  come,  per  e.,  delia  rabbia 
canina  , e probabilmente  dì  alcune  malattie  acute,  come  della  peste, 
del  tifo,  eoe.  2:  è un  rimedio  di  parecchie  malattie,  poiché  vediamo 
con  quanta  facilità  i cani  si  guariscono  dalle  ferite  leccandosi  le  pia- 
ghe, e quindi  coprendole  di  saliva.  Vi  avrebbe  forse  parte  P elet- 
tricità 3 ? finalmente  la  saliva  è un  sintomo  di  varie  malattie. 

Semiotica  ^er  ^a  b!ua^  cosa  y0  aom°  4 insegnò  che:  5?  Lo  sfato 

di  quasi  tutte  le  malattie  si  conosce  con  maggiore  facilita  e certezza 
per  P ispezioni  della  saliva  che  per  quella  delP orina  e del  sammse 
estratto  dalla  vena,  w Un  altro  aveva  già  scritto  5:  » quale  è la  saliva, 
tale  è pure  il  chilo,  e tale  parimente  il  sangue.  » Tutte  queste 
cose  s1  accordano  con  ciò  che  ci  lasciarono  Fppocràte  6,  Gelso  ed 
altri  7.  Soglionsi  trarre  dei  pronostici  dalla  quantità  aumentata  o 
diminuita  della  saliva,  e dalla  sua  qualità , che  si  desume  dal  colore y 
odore , consistenza  e sapone  delia  medesima.  Quanto  al  colore , lo 
sputo  è bianco , giallo  , rosso , nero  o misto  } quanto  aìP  or/ore,  è 
o senz’  odore^  ossia  puro,  o fetido:,  e,  quanto  al  sapore , è insipido 
come  allo  siato  naturale , o salso  , acre  , aspro  , acido  , amaro  , 
dolce  o marcioso.  Si  cerca  qualche  segno  anche  dalla  consistenza 
per  la  quale  la  saliva  ossia  io  sputo  è tenue  o sia  liquido,  spumoso, 
o rosso  o viscido,  lento,  cioè  glutinoso.  Finalmente  si  desume  qual- 
clie  suifomo  anche  dalla  mainerà  di  sputare  ^ giacché  lo  sputo  si 
emette  o prontamente  e eoo  facilità , o lentamente  e con  difficoltà  L 


Letteratura . Ordine . 

Letteratura  I.  Come  i migliori  fra  ii  moltissimi  9 die  scrissero  sulle  malattie 


4 Baglivjvs,  de  saìivae  natnr.,  in  tract, 
de  Fibr.  motrice.  J.  G.  Bòttichrr  , tract 
de  peste  cap.  4,  p.  42.  - J.  Bonn,  de  officio 
med.  duplio.  P.  1,  cap.  46.  p.  ?25. 

Veggansi  Fr<  Hoffmaan,  diss.  da  citar. 
~~  Galr^o.  de  ttf mplic.  medicarli.  facilitati 
Lib.  X.  — F.  Pi  ater  , prav.  med.  T 111 
p- 550.  - Rlakcard,  institut  med.  P.  m c.  is* 
opp.  med.  T,  I,  p.  574.  - Vbrdug.  patholog' 
can  urg,  T 2.  cap.  42  , p.  4070.-  G.  W.  Wìd 
r>EL  misceli,  acati,  nat.  curios,  dec.  li,  an. 
4»  obs.  2 ann.  6,  obs.  2i3  — Franc.  Syl' 

Zw*>  I,rax-  nied-  Lih‘  L cap.  50  j f o 1 . 486. 
Kildun.  linear,  med,  ann.,  4700,  mens  Ja 
»»«■  obs  ,8,  p.  68  j etc.  J V 

R Fu.  Uofpmasn  , diss  de  necessaria  sa- 
livae  in  sped  io  ne  ad  conservandam  et  in- 
staurali da m sanitatem.  Halae,  4698  E ora» 
omn  ( Supplement.  Il , p.  s06<  J 1 
ìJA<j,jO  i os,  opp.  ouinia  Antwerp,  j 7 i g 
dm.  de  esperimenti*  circa  sai, vana  , Zt 


demque  natura  , ttsu  et  morbis,  p.  426, e 
de  Fibra  motrice,  cap.  46,  p.  595. 

8.  De  diebufi  judic.  nura.  2 e 8.  De  glan- 
duìis.  in  Aphorismis,  Praesagiis,  Coacis. 
De  humorìbus;  de  humidorum  usu  et  re- 
Dquis  Dai  quali  trattati  trassero  tutto  ciò 
rf,e  spetta  alla  .saliva  ed  allo  sputo,  Hono- 
hm'ius  Bìcarsrics  (manual,  ined.,  p.  272),  o 
Bernh.  Valentin  (medichi,  nov.  antiq.  P. 
IH,  cap.  4 , p.  450). 

8 De  medicina,  Lib.  11.  cap.  2 e 6, 

7.  U.  Mkrcoriaus,  de  excrement.  Lib. 
Hi,  cap  3 — Johnston  , syntagm.  med. 
Lib.  IS,  ht.  2 cap.  3,  art.  4,  p.  243.  - Pro- 
seer  Alrinus,  dp  praesagjenda  vita  et  mor- 
te a eg  rota  n hum.  Lib.  4,  cap.  9,  p.  5 16. 

8 Gi  Risen  sive  ScnoniGies,  op.  da  citar. 

V 7~  ^ Weber,  diss.  de  signis  ex 
g Qi0,  Goti,,  1774  Ch.  G-  Gruner,  seuiiot., 

y‘  J SfciDBLic$f  diss.  do  saliva,  sputo  to 
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del  sistema  salivaie,  indichiamo  A.  Nuca  I,  Fu.  Hoffmann2,  M*  Schu- 
B1G10  3,  6 G.  B.  SiEBOLD 

li.  Seguiremo  le  tracce  dei  più  distìnti  maestri,  evitando  Terrore 
di  tener  conto  più  degli  effetti  , cioè  delie  alterazioni  della  saliva, 
che  deile  cause , cioè  delie  malattie  degli  organi  sali  vali.  Per  prima 
cosa  adunque  faremo  parola  di  queste  ultime. 


Ordine 

nostro 


CAPO  IV. 

BELLE  MALATTIE  BELLE  PAROTITI  , BELLE  LOBO  GLANDULE  ACCESSORIE 

E BEL  CONDOTTO'  STEN  ONTANO. 

k 

— — « 


XIII. 


Deir  argomento  in  generale. 


muro,  Gryphisw. , 1688.  — C.  Raver  3 diss 
de  «aìivae  natura  et  vitiis.  Argen L , 166L 

— J.  Maurt,  Moffman»,  di*s.  de  primaevae 
salutis  nuda  nune  mortai i tatis  avarae  sa- 
livae  natura,  usu  et  effect! bus  nolionibus 
ac  proprietatibus.  Àllorf.,  1676.  — Jer.  Los- 
si  os  Rp,  G.  H*yhkn»kich  . disp.  de  salivae 
natura  et  usui  Witteb  , 1627.  — Hoegger, 
diss.  de  salivae  slatu  morboso.  Basii.,  1690. 
■—  N.  Egdingerus  , de  saliva.  Basii.  . 1690. 

— J.  Canzoni  , exerci  lationes  de  saliva  bir- 
mana ejusque  natura,  usu  . et  proprietati- 
bus. Ferrar..  1702,  et  opp.  omn.  Lausann., 
1758.  ~ DuverNey,  observations  sur  la  sali- 
ve. /lead,  des  sciences  de  Paris  T.  II,  p.  23, 

— ,t.  S.  Henninger,  diss.  de  saliva.  Argent., 
1705;  altera,  ivi,  -1707,  — Tu.  Zwibger.  diss. 
de  saliva  sana  et  morbosa,  Basii.,  1710,  — 
Tu.  Schwenkr,  diss.  de  saliva.  Lugd.  Bai., 
1715  — D.  H.  Dunwaedt,  diss.  de  adiniran- 
da  salivae  humanae  vi  in  saniiatis  conser- 
vatione  et  morborum  curatione.  E»  ford, , 
1716.  — j.  A.  Fischer,  sialographla  medica, 
utrum  saliva  sit  exerementurn  . nec  ne. 
Erf.  , 1726.  — J.  Swardt  , diss,  de  saliva. 
Lugd  Rat.,  1731.  — G de  Papa,  de  praecl- 
puis  humors  bus,  qui  in  corpora  reperì un- 
tur  exerci  «a  tio.  Florentiae,  1752.  Lugd,  Bah, 
1756.  — B.  Z i eglerus,  de  saliva.  Lugd.  Bah, 
4758.  J,  Oosterdyckschacht  , diss.  ne  sa- 
liva. Traj.  ad  Rhen.  , 1741.  — N.  Fa.  W, 
Praktorius,  diss.  de  sali  va.  Lugd.  Rat,,  1742. 

— R.  Bkocklesby  , de  saliva  sana  et  mor- 
bosa. Lugd,  Bat,  , 1743.  --  Shock,  diss,  de 


stato  salivalium  humormn  naturali  et.  prae- 
ternaturali.  Jen.,  1755.  — C.  L.  Scjirffce- 
ftvs  (A-  Boehmer),  de  natura  et  rnorbis  sa- 
livae , ejusque  necessaria  exeretione  rite 
promovenda.  Hai.,  1765  — A.  van  Rikbfck, 
diss.  de  saliva.  Lugd.  Bat.,  1767.  — L.  De- 
gagé, quaestio  de  natura  et  usu  salivae. 
Monsp. , 1784.  — .1.  J.  PlerK  , Hygrotogia 
corp.  bum.,  sive  doctrina  cbernico-rned.  de 
humoribus  in  c.  h.  contenti».  Viennae  , 
1794..  Vers.  cum  notis  Hkrmbstakpt.  Be- 
rol,,  1796. 

1.  De  duchi  sa  1 i va  1 i novo,  saliva,  ducti- 
bus  oculorum  aquosis  , etc.  Lugd  Bat.  , 
1685. 

2.  De  saliva  human  a et  cjus  morbis. 
Hai  . 1694. 

5.  Salivae  humanae  consideratio  physico- 
forensis,  qua  ejus  natura  et  usns  insirnul- 
que  morsila  brutorum  et  hominis,  eie.  per- 
penduntur.  Dresd..  1723. 

4.  Historia  systematis  sai i vai i 9 physiolo- 
gice  et  pathologice  considerati  . accedimi 
ex  eadem  ducta  coronaria  chirurgica.  Cum 
lì  Tab.  aeneis.  Jenae  , 1797, 

5.  Diss.  sistens  parotides  physiologies  et 
pathologice  considerata».  Jen.,  1685. 

6.  La  glande  parotide  sous  ces  rapports 
anatomiques  , plujsiologiques  et  patiiologi- 
ques  Dissertation.  Paris,  1802.  Cfr.  Sournal 
général  de  mèdecine  T.  15  , p.  464.  Medicai, 
chirurg.  Zeitung  '811,  B.  i.  p.  381,  e Diet  to- 
nai re  des  sciences  medicates  T.  39,  p.  357  — 391. 
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Limiti  IL  Fra  queste  malattie  annoveratisi  oltre  \q  ferite  !,  la  tumefazione 
delle  parotidi  nelle  febbri , negli  esantemi , e nelle  malattie  dellai 
cavità  della  bocca,  - — T angina  così  detta  parotidea , — altYe  pa- 
rotidi , - — la  suppurazione  e P induramento  che  tengono  dietro  a 
queste  ultime , — i tumori  cronici,  — le  concrezioni  calcolose  , le 
obliterazioni . 

Avvertito.  III.  Dobbiamo  premettere  che  gli  antichi  chiamarono  parotidi  2 
non  propriamente  le  glandule,  ma  sibbene  tutti  i tumori  che  so- 
glionsi  incontrare  al  di  sotto  delle  orecchie  3,  e principalmente  quelli 
di  natura  infiammatoria  4 *.  Celso  introdusse  nella  lingua  latina  la 
denominazione  greca  con  cui  questa  malattia  viene  indicata  anche 
Oggigi°rno. 

§ XIV. 

Tumori  delle  parotidi  nelle  febbri , negli  esantemi  e nelle 
malattie  della  cavità  della  bocca 


Nella  peste  L Abbiamo  già  parlato  della  parotide  come  sintomo  delle  peste 

Alcuni  credono  che  tali  tumori  siano  formati  non  già  dalle  parotidi, 
bensì  dai  vasi  linfatici  che  le  circondano  6.  Ma  anche  la  gianduia  pa- 
rotide ha  i suoi  vasi  linfatici , i quali  forse  sono  la  vera  sede  di 
questo  bubbone  facciale. 

Nelle  febb.  II»  Abbiamo  già  parlato,  e trattarono  anche  altri 7 della  parotide 
esanlem.  nella  febbre  nervosa*  nel  tifo*  e nella  scarlattina  10.  Sospettiamo 
prossima  la  sua  comparsa  quando  gli  ammalati  , mentre  soffrono 
pesantezza  di  capo , instupidi  mento  e secchezza  della  bocca,  pre*» 
sentano  un  particular  rossore  in  uno  dei  lati  della  faccia , e prin- 


I.  Ambr.  Pari?,  oeuvres  Uvr . 10,  chap.  26- 
*“  wOYBh  , traitè  des  maladies  chirurgicales * 
T.  6,  p,  237.  — Murat,  1,  c.  — Girivi  kr  , In 
Journal  de  médecine,  1807,  octobre . — Percy., 
Bulletin  de  la  faculté  de  médecine , 1811,  N.  3. 

4.  Da  a.pd  , prOpc , & ©©$,  genitiv.  tùròc, 
auris. 

3.  Fììsch,  trattò  egregiamente  questa  ma- 
teria, 1,  c. , § 1—6. 

4-  Galenus  f iib.  111.  De  comp.  med 

cap.  3. 


8.  Vedi  Voi.  I,  Parte  i,  p.  418. 

6.  - Samoilowitz  a ob serve , que  lorsqu 
les  tumeurs  se  manifested  vers  les  parotides 
c etoit'doujours  audessous  et  jamais  sur  le 
glandes relies  mémes.  JSe  pourrait-on  pas  con 
dure  de  ce  fait  et  du  siège  ordinaire  des  bu 
WMjpMI’tenittl, , que  et  toni  l„  glande, 
h/mpkmquei  de  coti  qui  toni  óffeeiéet  don 


la  peste,  et  non  pas  la  parotide  ? •*  Mc&at  , 
1.  c. , p.  sVo. 

7.  Vedi  Voi,  1 , Parte  1,  delle  febbri  ner- 
vose. 

8.  Vedi  Voi,  I,  Parte  li,  del  Tifo. 

9.  Voi.  1,  P.  il,  p.  iò3. 

10.  O.  Valeivtiivi,  discorso  medico-chirur- 
gico intorno  alle  parotidi  che  vengono  net 
corso  delie  febbri  acute.  Perugia,  1736,  — 
A.  Mariotti  , dei  parotidi  ne’ mali  acuti. 
Perugia,  1783  -*  Rivolti,  diss.  de'  parotide. 
Viennae,  1762.  v.  Eyerel  , collect,  diss. 
Stollii,  Voi.  3.  — Mauri  che au*B  e auch amp  , 
dissertation  des  parotides  dans  les  maladies 
aigues.  Montpellier  , 1803.  — J,  M.  Scavir-i, 
recherches  pathologiques  sur  les  gonflemens  ds 
la  parotide  dans  les  maladies  fébriles.  Tu- 
rin, 1808.  — Auteivrieth  , diss.  de  natura 
parotidum  malignarum  in  morbis  acuti 
Tub.,  1809. 


Ot> 
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cipalmente  in  vicinanza  dell’  orecchio,  che  è tormentalo  dal  canto  suo 
eia  un  acuto  dolore.  E infatti  !o  sviluppo  dei  tumore  comincia  die- 
tro l’orecchio,  e si  estende  dal  collo  sopra  lutto  il  lato  infermo  della 
faccia,  in  guisa  talvolta  che  non  lascia  aprire  la  bocca,  deglutire, 
respirare  , e imbarazza  il  movimento  delle  palpebre.  Molti  lagnatisi 
nello  stesso  tempo  di  dolori  al  collo  ed  alle  scapole  L Generalmente 
si  colloca  la  sede  del  male  nella  cellulare  che  circonda  la  parotide} 
sembra  però  che  sia  affetta  anche  la  glandola  11  motivo  poi  per 
cui  la  comparsa  delle  parotidi  nella  suddetta  malattia  è ora  rara 


ora 


ente  3 , si 


può 


dedurlo  studiando  il  «renio  particolare  della 


epidemìa,  e dal  diverso  metodo  di  cura  adottato,  e principalmente 
dall’  abuso  del  calomelano , e dei  vescicanti  applicati  alla  nuca  , 
cosa  che  osservai  le  moltissime  volte.  La  prognosi  va  desunta  non 
dalla  parotide,  ma  dalla  malattia  primaria.  In  generale  però  le  pa- 
rotidi possono  aversi  in  conto  di  sintomi  sospetti  4 : rare  volte  sono 


critiche  0 


qualche  volta  pero  sono  salutari  , massime  se  sup- 
purano facilmente.  Ippoc&àte  in  fatti  disse:  5?  Le  parotidi  nelle  ma- 
lattie acute  , se  non  suppurano,  riescono  fatali  n G • al  che  Riverio 
aggiungeva,  a meno  che  non  sopravvenga  o un’ emorragia  o la  diarrea. 
Spiacciono  le  parotidi  principalmente  quando  o sviluppatisi  da  ambe 
le  parti  ad  un  tempo , o per  lo  meno  si  succedono  rapidamente 
L una  all’altra.  Lo  stesso  dicasi  delle  parotidi  molto  grosse,  in 
quanto  che  comprimono  i vasi  sanguigni  e la  trachea.  Abbiamo 
già  altrove  indicato  il  modo  di  curare  queste  affezioni. 

III.  Aei  capi  che  trattano  della  prima  dentizione  laboriosa  , e 
degli  impedimenti  che  nascono  nella  seconda  , delP  odontalgia  prin- 


Dclle 
maini  tiri 


del 


cancro  e 


dell’  infiammazione  r/e//a^e^a^occa' 


c i pa  1 m en  t e reUni  a tic  a 
lingua , parleremo  delle  parotidi  sintomatiche  delle  malattie  della 
cavità  della  bocca.  Si  noti  ch’esse  sono  per  lo  più  annunziate  da 
abbondante  secrezione  di  saliva  , e spesso  accompagnate  da  tialismo. 
Ora  perchè  lo  stesso  non  succede  quasi  mai  , se  pure  succede  , nelle 
parotidi  che  accompagnano  le  febbri  maligne  ? Sarebbe  mai  pos- 
sibile che  ciò  accadesse  a cagione  del  torpore  dei  nervi  ? » Se  si 


L SiF-BOLtr,  !.  c.  , p.  130. 

2.  « Bictut  a observe  sur  un  homrne  mori 
cut  boni  de  quinze  jours  (Vinie  fièvre  ddyiiu- 
mique.  que  la  tumeur,  dans  ce  ras , ètait  plus 
élendite  que  la  parotide  ; la  perni  s'usa  it  , le 
tissu  cellutaire  élaii  engorgé,  roitge  , infiltra 
de  pus  . et  rette  g lande  salivaire  un  peu  rou- 
geàtre  Mes  recherches  sur  le  siège  de  ces  en- 
gorgemens  ne  sont  pus  entièrement  con  for  mes 
à l opinion  génèralement  requie  , et  au  fait 
énoncé  par  ce  célèbre  médeeìn,  J 3 ai  eu  occa- 
sion de  disséquer  un  certain  noxnbre  de  iu- 
meurs  de  la  parotide , fai  toujour s vù  que, 
V engorgement  ne  se  bornait  pas  au  tissu  tei- 


laici  ir  e sous-cvtanè  , cornine  on  le  croi  l~  Ordi- 
nai rem  ent  , mais  que  V alteration  se  prova- 
qéait  jusque  clans  le  tissu  propre  de  celle  glan- 
de, que  ce  tissu  plus  011  moìns  rouge  était  in- 
fili ré  de  pus.  Je  n' ai  jamais  trouvé  de  foyer 
particulier.  » Murat.  1 e.,  p g*S7o, 

5.  PihELj  Nosographie  philosophique  T.  I , 
P 77. 

4.  Questo  è il  parere  di  Riverso^  instiÉnt. 
nu'd.  Lib  ill,  sect.  ;%  p.  ! c G ) e di  Forestcs 
(oh-erv,  Lib.  XI 1 , 0 bs.  ià,  sebo!.). 

8-  Rimnics,  observ.  medic.  Patavlif,  4057. 
Cent.  1,  obs.  8t. 

C.  li  1 v pocratiSj  Coac  Praenot.  Uh.  ir. 


Voi.  II!. 


s 
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lega  un  nervo  che  va  aduna  gianduia,  o lo  si  tagli  di  traverso  , 
non  vedemmo  cessare  per  ciò  la  secrezione  , ma  osservammo  che 
si  faceva  soltanto  piu  iarda  e più  lenta  1 ». 

§ XV. 

Angina  parotidea . 


Mozione-  L angina  parotidea  od  esterna 2 è un  tumore  bastantemente 
grosso,  duro  e dolente  che  si  sviluppa  sulle  glandule  parotidi  o 
sopra  altre  glandule  dello  stesso  genere  , repentinamente  con  febbre 
(a  caratteri  reumatici),  principalmente  nei  giovani,  non  senza  dif- 
ficoltà di  masticazione  e quasi  sempre  di  deglutizione. 

Lclleralur.  H-  La  dottrina  di  questa  malattia,  che  non  fu  ignota  ad  IppocRate 
stesso3,  fu  per  noi  desunta  dalle  nostre  osservazioni  fatte  nelle 
epidemie  di  Pavia  del  1792,  e di  Vienna  del  iSo/f,  e paragonale 
con  quelle  di  Gaspari4,  Targioni  Tozzetti  5 , T.  Laghi®,  lì. 
Russel7,  Rochard  8 , B.  Gooch  9,  Lteutaud  i0.  C.  G.  Ludwig  11 
Louis12,  Cozerez13,  Mangcr  14,  R.  A.  Vogel  Hamilton 

Rorsieri  17  , G.  Panzam  18  , G.  Penada19,  G p.  Frank  2(j  Va- 
lentino de  IliLDENBKAND  21  e di  altri  22.  Questa  malattia  fornì  pure 
argomento  ad  alcune  dissertazioni  inaugurali 23. 


ì.  Nock  , 1,  c. , p S3. 

2.  Sinonimi  Catarrhus  Bellinsulanus  di 
Salvages  — Angina  uiaxillaris  di  Cullen. 
— Sialadenitis  psyctica  di  Hiljoekbrand.— 
Empresma  parotidis  di  Mason  G«od.  — 
Hat  Orecchioni  , gattoni  , gotazze.  Frane. 
Oreillons,  ourles.  Ingl.  Mumps , branhs  Ted. 
Baiterwetzel , Tolpel. 

3.  Epidemic.  Lib.  I. 

4.  Observation.  Venet.  . 1731  rè  citato  da 
C'  llen,  nella  sua  Nosologia), 

3.  Prima  Raccolta  d’osservazioni  medi- 
che, p 176. 

C.  Historia  epidemioae  constitutionis,  in 
qua  parotides  seroso  glutine  tumentes  r.d- 
debantur,  cuoi  pecuiiarihus  symptomali- 
b:op  quaeque  consfitutio  ineunte,  anno 
17S3,  Bononiae  contigit.  Commentarla  Bo- 
on. T V,  p,  i;  p,  li7. 

7. f(Jeoonornia  naturae  in  morhis  acutis 
et  chronicis  glandularum.  Fond.  1733. 

8.  Malarie  particulière  cles  < jl  tndes  , endé- 

m'fJM  a Belle  Isle  en  mer.,  iournal  de  mède- 
eine  J757,  p.  579, 

•b  Cases  and  practical  remarks  in  sumera 
Lanci  1183, 

io.  Synop*  univers.  prax.  med  ~Lib,  11 
sect,  2,  p,  3e0,  edit.  Patavin.  1777. 


H.  Adversaria  medico  practica,  Voi.  11!  , 
p.  543. 

12.  Ency clopéd ie.  Àrtici.  Oreillons, 

13.  Histoire  et  mèmoires  de  Vacaci  èrnie  des 
sciences  dè  Toulovse  T,  /. 

14.  At  soc.  med.  Hafnienglg,  Voi.  III. 

15  Praelectiones  de  cognosren  d is  of  r"ra n-> 
dis  praecipuis  corp  hum.  affectibus.  § 192, 

'6-  Von  der  mil  einer  Geschmdst  der  n>> 
der  unternKiannlade  aelegenen  SpeicheldrilseH 
verkniipften  Halsentziìndung  Dalle  transa- 
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IIL  Questa  malattia  invade  con  un  senso  di  malsania  , stanchezza  Sintomi 
delle  membra,  debolezza  degli  arti,  e spesso  dolore  di  queste  parti. 

A questi  sintomi  si  associano,  principalmente  sul  far  della  sera, 
dei  brividi  alternati  da  calore  vago:  la  notte  scorre  agitata:  presto  o lardi 
si  sente  nell’  articolazione  delle  mascelle,  per  lo  p»ù  dal  lato  sinistro, 
una  rigidezza  con  successiva  tensione  dolorosa  die  impedisce  di 
muovei  la  e di  masticare.  Poco  dopo  gli  stessi  fenomeni  si  pre- 
sentano anche  dal  lato  opposto  , ma  di  rado  si  manifestano  in 
a ridai  due  i lati  al  tempo  stesso  J.  Esaminando  i luoghi  dolorosi 
osservasi  intorno  alle  glandule  parotidi  un  tumore  renitente,  ora 
piano  . ora  saliente,  e quasi  sempre  dello  stesso  colore  della  pelle. 
Sviluppatosi  questo  tumore  , l’ammalato  riprende  la  sua  allegria, 
ed  il  sudore  che  si  manifesta  la  prossima  notte  lo  fa  scompa- 
rire. — Altre  volte  poi  svoltosi  il  tumore,  la  febbre  si  accende 
vjemmaggiormente,  e la  tumefazione,  allargatasi  fino  agli  occhi, 
eh  cui  rende  talora  dolorosi  i movimenti  2,  toghe  quasi  ogni  pos- 
sibilità di  riconoscere  l’ammalato.  Le  parti  affette  inoltre  diventano 
d un  colore  rosso  superficiale,  talvolta  livide  ed  edematose.  Non 
di  rado  ne  soffrono  egualmente  le  ghiandole  mascellari  e quelle  del 
collo  3,  nel  quai  caso,  la  tumefazione  di  questa  non  la  cede  a quella 
della  faccia.  Non  di  meno,  se  si  eccettuano  1’  impossibilità  di  ma- 
sticare, il  maggiore  o minor  impedimento  alla  deglutizione,  e talvolta  i 
dolori  ali’  orecchio  , V ammalato  non  ne  soffre  gran  pena.  Quest’ul- 
timo sintomo  , che  vidi  molte  volte,  era  particolarmente  spie- 
gato nella  malattia  di  un  mio  condiscepolo,  tolto  sgraziatamente 
troppo  presto  alla  patria , come  si  scorge  nella  seguente  storia 
scritta  da  mio  padre  in  Pavia.  « Il  i5  maggio  del  1-92  il  dottor 
Schmidt  di  Heidelberg,  mio  allievo,  dell’età  di  vent’ anni,  fu  preso 
da  tumefazione  e dolore  delle  parotidi.  Il  16  , verso  mezzogiorno, 
la  tumefazione  ed  il  dolore  crebbero  : vi  fu  freddo  moderato  per 
mezz  ora,  indi  calore;  la  sera,  dolore  acuto  neW  orecchio  sinistro. 

Il  17  fui  chiamato  a vedere  P infermo.  Le  glandule  mascellari  e le 
parotidi  da  ambe  le  parti  sono  molto  tumefatte  : il  dolore  scema 
sotto  la  compressione;  havvi  rossore,  dolore  nell’orecchio  sinistro: 
febbre  abbastanza  forte;  polso  duro,  frequente,  pieno.  Salasso  d’ima 
libbra  ; fomentazioni  ammollienti  sull’  firppdllfl 
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freddo  come  ieri;  poi  cresce  ii  dolore,  la  masticazione  riesce  dolo- 
rosa, ed  il  dolore  passa  dal  sinistro  al!  orecchio  desao.  Poso  a 
sera  duro,  pieno,  forte:  il  sangue  non  presenta  colemia  IN  uovo 
salasso  di  nove  once  : nuove  fomentazioni  sull  orecchio.  Clistere 
per  combattere  la  costipazione:  limonate  per  bevanua:  applicazione 
di  latte  tiepido  sulf  orecchio.  li  18,  dolore,  tenore  moueiaia,  poiso 
iiieuo  frequente  e ni  eoo  duro  5 tumefazione  grande,  mone,  .poco  co- 
lorosa.  A séra  per  altro  il  collo  è dolente,  ed  il  dolore  si  propaga 
Terso  gli  occhi:  polso  più  molle*,  pelle  alquanto  umida.  Il  19,  mat- 
tina. febbre  meno  forte;  poco  sudore,  nessun  dolore,  ma  sempie 
impedita  la  masticazione.  La  sera  quasi  gli  stessi  ^ sintomi,  li  20, 
men  febbre  di  jeri } tumefazione  presocchè  consimile,  lieve  sudore, 
li  21  eguali  sintomi;  dall’orecchio  destro  cola  qualche  po’  di  mar- 
eia.  li  tumore  sembra  scemare  alquanto:  il  polso  è meno  febbrile, 
e la  masticazione  più  facile,  li  22  ritornò  alia  scuola,  quantunque 
la  faccia  presentasse  ancora  della  tumefazione,  la  masticazione  losse 
ancora  impedita  il  23  maggio,  e colasse  qualche  po’  di  materia  puri- 
forme  dall’orecchio  ».  Verso  il  quarto  giorno,  giunta  la  malattia 
al  sommo  grado  di  intensità,  si  manifesta  o copioso  sudore,  od  orina 
con  sedimento,  o ripetute  evacuazioni  dell’alvo  o tialisrno  1 *,  od  ab- 
bondante epistassi,  o parecchi  di  questi  fenomeni  allo  stesso  tempo, 
e tutti  i mali  a poco  a poco  diminuiscono  per  cessare  del  tutto 
verso  il  settimo  giorno.  Quando  le  cose  non  procedono  con  que- 
st’ ordine  , bisogna  attendersi  una  nuova  sequela  di  mali.  Imperoc- 
ché dopo  il  freddo,  la  febbre  si  fa  forte  più  che  mai,  e cessando,  o persi- 
stendo il  tumore  delle  parotids,  negli  uomini  si  manifesta  gonfiezza;,  ros- 
sore e dolore  ( talvolta  con  ardore  di  orina  ) del  cordone  sper- 
matico e principalmente  deilo  scroto  , ora  da  ambo  i lati , ora  da 
un  solo  *,  e le  donne  soffrono  dolori  ai  lombi  , al  pube  , alle  mam- 
melle ecl  agli  inguini,  con  intempestiva  comparsa  delle  purghe  men- 
sili, o prurito  alla  vagina  5 oppure  tanto  gli  uni  quanto  le  altre  son 
presi  da  tosse  e dolore,  con  tensione  all’epigastrio,  e vomito.  I quali 
incomodi  si  dissipano  bensì  verso  il  settimo,  decimo,  o quattordice- 
simo giorno  anche  gradatamente,  pel  ricomparire  sia  delia  primitiva 
affezione  delle  parotìdi,  sia  delle  evacuazioni  che  abbiamo  accennato 
piu  sopra*,  ma  qualche  volta,  fatti  scomparire  in  breve  tempo,  la- 
sciano dietro  di  loro  forte  dolore  eh  testa,  delirio,  convulsione  e per- 
sino la  morie,  come  vedesi  111  Russel  e Hamilton  L — - Borsieiu  , 
parlando  dell  epidemia  di  Laghi  , che  non  era  mortale  , aggiunge 
con  molta  prudenza  : » Non  vorrei  però  che  alcuno  confidasse  più 
eie!  dovere  in  sè  stesso,  e temerariamente  ne  sprezzasse  la  mitezza, 
perdi  è potrebbe  qualche  volta  succedere  una  fatale  metastasi  ai 
polmoni  od  al  cervello  ». 

. ^ * -^a  malattia  clic  abbiamo  testé  descritta  vanno  soggetti  prin- 
cipalmente gii  uomini  (di  do  ammalali  conlavasi  una  sola  donna  3), 
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dal  termine  della  pubertà  sino  al  trentesimo  anno  di  vita.  Questo 
è il  motivo  per  cui  essa  è così  comune  fra  gli  studenti  delle  uni- 
Yersilà  , nei  collegi  militari  destinati  all’  educazione  dei  giovinetti 
nobili,  addetti  alla  corte,  ecc.  Qualche  volta  però  prende  anche  le 
doline  , i fanciulli  ed  i vecchi.  In  questi  si  manifesta  soltanto  più 
di  rado  che  in  quelli  di  mezza  età,  la  tumefazione  alle  parti  ge- 
nitali , ed  anzi  il  Laghi  avverte  die  gli  impuberi  ed  i vecchi  ne 
vanno  affatto  immuni  i.  La  malattia  compare  più  sovente  in  pri- 
mavera e in  autunno.  Nel  primo  caso  fin  dall'  inverno  si  osserva 
una  particolare  disposizione  alle  malattie  glandular!  come  può 
vedersi  dalla  nota  di  mio  padre  che  qui  trascrivo  : & Nel  marzo 
iyc)2  qui  in  Pavia  fu  frequente  nei  fanciulli  la  gonfiezza  delle 
parotid! , che  prendeva  anche  gli  adulti.  Fin  dai  principio  dell’ in- 
verno passato  manifestaronsi  spesso  delle  malattie  del  sistema 
glandolare  , ed  osservaronsi  parecchie  risipole,  e molti  tumori  della 
tiroidea  ??.  Fra  le  cause  di  questa  malattia  vanno  parimente  an- 
noverate le  folte  nebbie  , le  piogge  prolungate,  e l’aria  not- 
turna rinchiusa  (per  es.  nelle  carceri  2)  , ed  il  freddo  che  assalga 
quando  il  corpo  è riscaldato.  Nei  luoghi  umidi  questa  malattia 
si  mostra  endemica  3.  Non  v’  ha  quasi  sospetto  di  contagio.  Laghi 
però  credeva  che  1’  epidemia  da  lui  descritta,  fosse  a noi  stata  por- 
tata dai  venti  di  Affrica,  ove  questa  malattia  crasi  mostrata  pestilen- 
ziale. Se  ciò  fosse  vero  , bisognerebbe  dire  che  il  contagio,  facendo 
viaggio,  avesse  perduta  in  gran  parte  la  sua  fòrza. 

Y,  Quelli  che  pensano  diversamente  confondono  la  scarlattina  Diagnosi 
colla  malattia  di  cui  parliamo,  locchè  emerge  chiaramente  dalla  di- 
chiarazione eh’  essi  fanno  che  questa  malattia  termina  frequente- 
mente con  la  desquamazione  e coli  anassarca,  ed  ha  qualche  cosa  di 
esantematico.  Bcrsieiu  3 cita  la  seguente  lettera  del  dottore  Giu- 
seppe Pratolongo  da  Genova,  pratico  stimatissimo  una  volta,  e che 
io  conobbi  già  ottuagenario  e venerai  come  amico  di  mio  padre: 

^ L’  unica  malattia,  che  possa  dirsi  presentemente  epidemica  io  questa 
città,  è quella...  degli  orecchioni.  Io  qualcheduno,  oltre  le  parotidi, 
si  sono  gonfiate  enormemente  le  parti  genitali,  con  febbre  conside- 
rabile, ed  in  qualche  altro  ho  veduto  al  gonfiare  delle  parotidi  so- 
pravvenire un’  anassarca  in  tutto  simile  a quella  che  qualche  volta 
sopravviene  alla  scarlattina...  Crede  Y.  S.  liima  che  questa  malat- 
tia possa  annoverarsi  tra  le  febbri  eruttive?  « Una  tal  lettera,  oltre 
al  muovere  sospetto  che  la  gonfiezza  dei  genitali  di  cui  fa  menzione, 
non  fosse  altro  che  V edema  dello  scroto , fa  prova  ancoraché  l’in- 
fluenza della  scarlattina  sulle  parotidi  e conosciuta  da  molto  tempo. 

Ma  dall’essere  statala  scarlattina  confusa  coll’angina  parotidea,  non 
vorrei  concludere  con  Warreilross  che  1’  angina  parotidea  genuina 
è una  conseguenza  della  scarlattina.  All’  aver  confuse  le  parotidi 
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colla  scarlattina  sembra  doversi  anche  la  denominazione  di  angina 9, 
che  fu  loro  data  da  alcuni,  giacché  ciò  che  dicesi  angina  parolidea 
non  è accompagnata  che  per  caso  da  difficoltà  di  deglutizione  , cioè 
quando  il  tumore  delle  parotidi  è molto  grosso  , o che  si  rompe 
quello  delle  glandule  sotto-mascellari. Vedesi  nelPEpitome  * che  mio  pa- 
dre diede  alla  malattia  di  cui  parliamo  il  nome  di  angina  esterna 
Ma  ne’  suoi  manoscritti  , riferendo  la  storia  d un  ammalato  che  sof- 
ferse d’angina  parotidea  , e che  non  lagnossi  mai  di  dolore  di  gola 
o di  difficoltà  di  deglutire,  conchiude:  » che  tale  specie  di  malat- 
tia produce  accidental  mente  l’angina  ».  Come  dovrassi  dunque  più 
giustamente  definire  cjuesta  malattia  ? Per  una  febbre  reumatica , che 
attacca  a vicenda  tutte  le  punti  del  sistema  delle  glandule  conglo- 
merate , e che  le  infiamma . In  ciò  dunque  convengo  con  Hidden - 
er  and  2,  che  dice:  « La  parotitide  psictica  nasce  dalle  medesime  pro  — 
fasi  che  noi  sappiamo  attissime  a suscitare  i reumi.  » E altrove: 

J5  II  suo  cominciare  da  vaghi  dolori,  e ìa  sua  grande  tendenza  al  me  - 
ta schematismo^  dimostrano  che  questa  malattia  ha  una  grande  ana- 
logia colle  malattie  reumatiche  Bisogna  far  ben  attenzione  di  di- 
stinguere questa  malattia  dalla  scarlattina  (che  assale  i fanciulli  , e 
molesta  principalmente  la  faccia,  ed  è contagiosa)  dalle  febbri  pe- 
stilenziali ° (die  cominciano  per  lo  più  con  sintomi  gravissimi,  non 
presentano  che  più  tardi  la  tumefazione  delle  parotidi , e sono  emi- 
nentemente contagiose),  e dalla  flussione  (distinta  da  una  tumefa- 
zione della  guancia,  nè  dura  nè  circoscritta).  L’angina  parotidea  inol- 
tre  va  distinta  in  semplice  e complicata,  È semplice  quando  ha  un 
andamento  mitissimo}  infiammatoria  quando  svolgesi  nelle  persone 
pletoriche  con  polso  pieno  3 duro  e con  sintomi  (logistici.  Non  si 
ammetterà  la  complicazione  gastrica  che  allorquando  la  mancanza 
della  tensione  e del  dolore  all’epigastrio  , della  cefalea  e del  delirio 
dimosti i che  i disordini  delle  prime  vie  e principalmente  il  vomito 
non  dipendono  da  affezione  del  pancreas  o del  cervello.  Si  dovrà 
tener  conto  di  queste  medesime  affezioni  (e  forse  anche  di  quella 
ce  plesso  celiaco)  nel  tare  la  diagnosi  della  complicazione  nervosa. 
jo  stesso  dicasi  dei  sintomi  nervosi  accidentali.  Il  decorso  della  ina- 
attia  piova  che  la  febbre  che  accompagna  l’angina  parotidea  può 
qua  che  volta  vestire  il  carattere  nervoso  o maligno.  Lo  stesso  au- 
ìoie.  deli  Eptome  de  curandis  hominum  morbi s , avendo  emessa 
opinione  che  la  tumefazione  delle  parotidi  nell’angina  esterna  non 
destava  alcun  sospetto  di  malignità , modificò  quest’opinione,  di- 
cen  o in  una  nota:  » Qualche  volta  però  liavvi  un  non  so  che  di  raa- 
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ugno  , e tale  talvolta  mostrossi  quella  descritta  da  Hamilton  Anche 
nel  corso  deìfangina  parotidea  infiammatoria,  ponno  avvenire  disor- 
dini nervosi  accidentali , siccome  è provato  dalla  malattia , da  cui  fili 
io  medesimo  assalilo.  Riferirò  qui  la  storia  di  questa  malattia  per- 
chè scritta  da  uno  padre  , e per  dare  novella  prova  della  paterna 
sua  affé  zioise  verso  di  me:  » Il  28  marzo,  1792.,  mio  figlio  mag- 
giore , perfettamente  sano,  svegliossi  la  notte  sentendosi  il  corpo 
freddo  per  essergli  cadute  dal  Ietto  le  coperte,  e risentì  un  dolore 
nel  lato  sinistro  della  mascella  inferiore  , e sotto  i movimenti  di 
deglutizione.  Il  29  si  vide  in  quel  sito  un  tumore  poco  dolente  al 
tatto,  ma  leggermente  rosso.  Poca  febbre  manifestossi  pure  con  polso 
frequente,  abbastanza  pieno,  ma  specialmente  la  sera  } con  brividi 
seguiti  da  calore  } con  leggier  dolore  di  capo  , ed  alquanto  rossore 
al  volto.  Il  3o,  come  il  giorno  precedente,  si  regge  in  piedi  ed  esce 
di  casa}  ma  verso  sera,  cresciuta  la  tumefazione  della  gianduia  ma- 
scellare con  tensione  , con  lieve  impaccio  alla  masticazione,  ma  però 
con  febbre  manifesta  , polso  pieno  e frequente  , si  mise  a letto,  e 
prese  un’oncia  di  sale  amaro  , da  coi  ebbe  una  scarica  di  ventre.  lì 
di  polso  più  pieno,  alquanto  duro}  dolore  di  testa  moderato}  ros- 
sore del  vo  to.  La  gianduia  sotto-mascellare  destra  riesce  pure  al- 
quanto dolorosa , ma  pochissimo  gonfia  e senza  notabile  rossore. 
Prescrissi  un  salasso  di  dieci  once  , con  una  pozione  salina  , una 
dramma  di  nitro  e roob  di  sambuco.  Sul  tumore  si  applica  del  li- 
nimento volatile  che  il  malato  getta  via  a cagione  delf  ardore  che 
produce  , ma  vien  rimesso  subito  dopo.  Per  bevande  infuso  di  sam- 
buco. Il  sangue  non  presenta  cotenna.  Dopo  mezzogiorno,  nausee , 
che  tosto  svaniscono  e molto  sudore.  La  sera  polso  pieno  e molle} 
dolore  di  capo}  gola  indolente}  poco  dolente  parimente  i!  tumore} 
impedisce  però  la  masticazione.  La  voce  è molto  querula  } e l’am- 
malato è molto  agitato.  I!  i.°  aprile  alle  cinque  della  mattina  si  ad- 
dormenta , e si  risveglia  alle  dieci  con  pelle  umida , e polso  più 
molle  e meno  frequente.  Fino  a sera  non  emise  nè  fecce  nè  orine  : 
nessun  dolore  di  testa  , nessun  dolore  parimente  al  tumore  delle 
glandule  mascellari  nè  alle  fauci.  Dopo  mezzogiorno  sta  benissi- 
mo: ha  polsi  molli,  appena  febbrili}  nessun  dolore  e mente  ilare, 
e desidera  la  compagnia  degli  amici.  Non  ha  però  appetito.  Verso 
la  notte  avendo  evacuate  abbondantemente  fecce  ed  urina,  i polsi  si 
fanno  alquanto  piu  pieni  , e più  frequenti  } e sorge  qualche  po’  di 
dolore  di  capo,  e di  calore  misto  a brividi.  Verso  le  dieci  di  notte 
sente  di  star  meglio}  la  notte  però  trascorre  inquietissima,  avendo 
continua  agitazione,  calore  e dolore  di  testa  : andò  di  corpo  quattro 
volte  emettendo  materie  liquide  con  molti  flati  : le  bevande  de- 
stano nausea.  A due  ore  del  mattino  del  giorno  due,  le  trovo  an- 
cora nel  medesimo  stato.  Polsi  pieni,  duri,  gran  calore,  dolore  di 
testa  frontale,  acuto  se  si  muove,  faccia  rossa  , e rosso  pure  il  tu- 
more alle  mascelle,  che  però  non  è nè  grosso  nè  dolente  : respira- 
zione libera  } una  folla  di  idee  gli  agitano  la  mente  , però  senza 


rognosi 
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delirio.  Verso  le  quattro  e mezzo  prescrivo  un  salasso.  Si  erano  ap-  j 
pena  estratte  cinque  o sei  once  di  sangue,  che  fu  preso  da  leggiera 
ìwotìmia  (in  luì  solita,  del  resto),  i polsi  si  fecero  più  molli  , ed 
ebbe  vomiturazionì , e voglia  di  andare  di  corpo.  Dopo  mezz  ora 
questi  fenomeni  scompajono,  e i polsi  si  rialzano  nuovamente.  Da  ieri 
ad  o^gi  ebbe  sei  scariche  alvine  : verso  le  dieci  ore  compare  un 
po’ di  sonno,  un  sudore  moderato,  o piuttosto  una  traspirazione 
soporosa  : nessun  dolore  di  testa,  polso  meno  pieno  e molle.  Il  tre 
non  suda,  ed  è quasi  senza  febbre.  Solfre  qualche  nausea,  cue  cessa 
coll’ uso  dell’acqua  di  menta:  il  tumore  delle  glandule  mascellari 
è quasi  scomparso,  e scomparso  è pure  il  dolore  di  quella  parte. 
Nei  giorni  seguenti,  l’ ammalato,  come  dopo  le  altre  malattie,  dormì 
molto,  ed  a poco  a poco  ristabilissi  perfettamente  in  salute  ». 

VI.  La  prognosi,  quanto  al  pericolo,  ricavasi  dalle  cose  che  ab- 
biamo testé  indicate.  Alcuni  raccontano  casi  di  avvenuta  soffocazio- 
ne l,  e ciò  principalmente  nei  fanciulli2.  Fa  maraviglia  il  vedere 
che  rarissime  volte  accada  la  suppurazione  anche  nell’  angina  paro- 
tidea  infiammatoria.  Si  videro  però  degli  ascessi  tanto  delie  paro- 
lidi  3,  quanto  delle  glandule  sotto-mascellari  4.  Quando  questa  ma- 
lattia prende  ì testicoli,  termina  qualche  volta  colla  consunzione 
dei  medesimi  li  pericolo  è sempre  maggiore  in  proporzione  di- 
retta della  nobiltà  degli  organi  che  ne  rimangono  affetti  *,  e perciò 
peggiore  d’  ogni  altra  è la  così  detta  metastasi  al  cervello . 

VII.  Nell’angina  parotidea  semplice  l’ammalato  si  terrà  a letto, 
aspettando  pazientemente  il  termine  della  malattia,  tenendosi  mode- 
ratamente coperto,  e mantenendo  sulle  parti  gonfie  non  elei  eatapla- 


1.  Erstickung,  veranlasst  diirch  angina  pa- 
rotidea (Uustìs,  Magazin  fiir  die  gesammte 
Heilkunde  B,  28,  He  ft  i,  p.  187). 

2.  Wiédemann,  1.  c. 

3.  « C/nter  der  cjrosssn  Ansalil  von  P alien- 
ten , die  ich  an  dieser  Krankheit  gehabt  habe, 
war  nur  eìn  einziger  . bei  dem  sich  die  Ge- 
schwulst  in  eine  Vereìt.erung  endigte.  Fs  qe- 
schahe  dieses  im  Jahre  , 17G1  bei  einsm  S ri- 
dateti von  ohngefàhr  neunzehn  Jahren.  Die 
Geschivulst  war  avf  der  linken  Sei  te.  und  von 
einer  entselzlichen  Gròsse  , indem  sicli  solche 
von  ohngefàhr  einem  rloll  iiber  den  zitzenfor- 
migen  Fortsatz  des  Schlafbeins  bis  zu  der 
Schulter  crstreckte . Man  offnete  sie  durch  ei- 
nen  Einsehnitt , dardi  welchen  ohngefàhr  eir.e 
Ratine  Eiter  herausjìoss.  Der  S its  des  Eiters 
war  btos  in  dem  Zellengewebs , da  die  Spei- 
cheldriisen  selbst  von  der  / erciterung  nichts 
gelitlen  batten.  Es  sonderten  sich  a as  der 
grossen  Iìòìdung  dieses  Abscesses  grosse  Stri- 
cken von  dem  verdorbenen  Zellengewebe  ab  wo- 
rauf  sich  danti  die  locker  gewordenen  Haat - 
darken  bald  mit  den  darnnler  tiagenden  Thei- 


leu  vereinigten  , and  der  Patient  in  kufzet 
Ze.it  hergestellt  war  de.  » Hamilton  , 1,  c.  , 
p.  30. 

4,  Sgbakffrr,  ì.  c.,  p.  60. 

5.  Hamilton,  narrando  la  storia  di  un 
ammalalo  (1.  e.,  p.  47)  nel  qualel'afPezione, 
dopo  aver  prese  le  paro t i d i cd  i testicoli,  sì 
trasportò  al  cervello,  dice:  « Der  merkwiir- 
digste  Umstand  bei  dieserà  Falle  war  , dass 
der  ree, hip  Mode , der,  wie  ich  bereits  erwàhnS 
habe,  zweymal  so  gross  als  der  andere  war  , 
and  der  am  erstsn  gelitten  halle  . nachde.m 
die  Geschwulst  sich  in  beiden  ver  zoo  en  , and 
die  Krankheit  zu  Entle  war  , nur  die  HiUfts 
von  seiner  natilrliclien  Grosse  batte.  Ernahnì  , 
auch  nach  und  nach  imrner  mehr  ab.  bis  end- 
Uch  stati  desSclben  ein  leerer  Dentei  ilbrùf 
war , der  aus  den  blòssen  Hàuten  bestund. 
Der  driisigte  Theil  des  Hodens  ist  anjetzt 
ganz  verschwunden  , man  kann  aneli  den  Ne- 
benh&den  nkht  fàhlen  . . . Ich  sake  nach  der 
Zeit  nodi  ein  andercs  Bey  spiel  von  einer 
Verzellini ng  des  Hodens  , die  ndeh  der  kier 
gedachten  Krankheit  erfolgte,  >• 
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smi,  ma  un  pannoìino  a più  doppj,  od  un  pannolano  fino,  prendendo 
dei  brodi  con  erbe,  bevendo  dell’  infuso  di  fiori  di  sambuco,  appli- 
cando clisteri,  quando  ciò  sia  necessario  per  promovere  le  dejezioni 
alvine,  ed  astenendosi  dall*3  aver  comunicazioni  intime  coll’  altro  sesso, 
perchè  sembra  che  tale  commercio  attragga  più  facilmente  la  ma- 
lattia ai  testicoli.  Se  avvi  complicazione  infiammatoria , si  faranno 
uno  o due  salassi . Non  si  applicheranno  mai  le  sanguisughe  nè  intor- 
no alle  parotidi  , nè  intorno  alle  mammelle  , nè  allo  scroto.  In  ge- 
nerale bisognerà  guardarsi  dai  cavar  troppo  sangue  o dal  favorire 
troppo  la  perdita  di  qualunque  altro  umore,  perchè  ciò  impedisce 
che  la  malattia  si  porti  all’esterno,  e favorisce  al  contrario  il  tra- 
sporto della  medesima  sugli  organi  interni  4.  La  complicazione  ga- 
strica si  combatte  con  piccole  dosi  di  tartaro  emetico , il  quale,  ol- 
tre all’  eliminare  le  saburre,  ha  il  vantaggio  di  favorire  la  traspira- 
zione cutanea.  Nella  complicazione  neroosa  giovarono  il  vino  , le 
radici  di  serpentario . di  canfora , il  carbonato  e V acetato  di  am- 
moniaca 2.  La  inquietudine  e le  agitazioni  d’ indole  nervosa,  si  cal- 
mano colf  oppio , prescrivendolo  sotto  forma  delle  polveri  del  Do- 
wer, che  si  fanno  prendere  alla  dose  di  due  o tre  grani  all’ora  del 
sonno.  Tolte  poi  appena  le  complicazioni,  bisognerà  astenersi  da 
ogni  rimedio  9’  perchè  la  malattia  deve  compiere  i suoi  stadj  3 ». 

Vili.  I precetti  che  abbiamo  testé  indicati  sono  applicabili  anche  Continua?,- 
quando  la  malattia  prende  qualche  parte  interna.  Nel  caso  poi  cìngdelPargom 
mentre  la  malattia  si  trasporta  all’interno,  si  rammollissero  e diminuis- 
sero di  volume  nello  stesso  tempo  le  glandule  sottomascellari,  con- 
verrebbe applicare  immediatamente  sulla  regione  di  queste  glan- 
dule stesse  del  linimento  volatile , ed  un  vescicante  dietro  le  orec- 
chie. Inoltre  bisognerà  combattere  l’infiammazione  delle  parti  interne, 
se  non  coi  salassi , almeno  colle  sanguisughe , che  si  applicheranno, 
secondo  i casi,  alle  tempia,  al  petto,  all5  epigastrio,  all’ inguine,  per- 
chè queste  parti  non  si  oppongono  al  succhiamento  , e in  tali  casi 
un  cambiamento  di  sede  della  malattia  anziché  a temersi,  è piutto- 
’sto  a desiderarsi. 


I XYI. 

Altre  parotidi. 

I.  Oltre  alla  parotide  reumatica , cioè  all’  angina  parati dect^  esi-  ^ozjone 
stono  ancora  massimamente  due  altre  Jlogosi  delle  parolidi,  la  mer- 
curiale^ cioè,  e V artritica j che  meritano  uno  studio  particolare. 

4.  « Dìe  Erfahrung  zeigte  mìr  bald  ..  . da  ss  Speicheldriisen  nach  den  Hoden  , und  von  da 
starlte  Jusleerungen , dardi  die  man  die  Ge - nadi  dcm  Gehirn  £u  erfoìgen  pflegen  , i veil 
>sdiwulst  zu  vermindem  and  die  Zertheìlang  haafìger  and  g e fàhr  lichen  sind  , wenn  man 
derselben  zu  be/brdern  sudile,  bf tener  Schaden  vother  Starke  and  haufìge  dusleerungen  vor- 
als  Nulzen  anrichteten.  Es  zeigte  sich  nehm - genomrnen  Iwt.  » Hamilto»,  1.  c.  , p,  41. 
lidi  , dass  die  Eersetzungen  , welche  bei  den  2.  Hamilton,  ì.  r,  . p,  45. 

I bùsartigen  Gatiungen  dieses  Uebels  von  den  3.  Binitjjeiuus,  1.  c.,  § 302. 
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Parotiti!  IL  Schesk1,  Astruc  2,  Saitvages  Oppert  4 ed  altri  annov&* 
mercuriali,  farono  la  parotide  mere  indole  fra  le  sqw.nanzie  , ossia  tra  le  angi- 
ne. E per  verità  queste  vi  appartengono  con  molto  maggior  diritto 
deir  angina  parotidea}  giacché  in  questa  le  fauci  non  sono  interes- 
sate che  accidentalmente,  mentre  nella  mercuriale  e nell’  artritica,  la 
malattia  prende  le  fauci  e le  parotid!  insieme.  Noi  eviteremo  le  ca- 
villazoni dei  nosologi, descrivendo  gli  effetti  del  mercurio  sulle  pa- 
rolidi e sulle  fauci  in  un  campo  neutrale,  cioè  al  capo  del  pilatismo. 
Parotidi  IH.  Le  nostre  osservazioni  ci  apprendono,  che  gli  uomini  robusti 
reumatici!. jn  apparenza,  ma  in  realtà  poco  fermi  in  salute,  dai  quarantacinque 
ai  settantanni  , ora  dopo  la  scomparsa  di  un  erpete  umido,  ora  per 
la  mancanza  d’ un  attacco  abituale  di  gotta,  ora  dopo  che  I’ orina 
cessò  di  essere  sedimentosa  come  al  solito,  in  generale  dopo  essersi 
raffreddati  mentre  il  corpo  era  riscaldato,  vengon  presieda  forte 
freddo  febbrile,  a!  quale  sottentra  calore  urente  con  sete,  inquietu- 
dine, dolore  di  capo,  e qualche  volta  sopore.  Poche  ore  appresso  com- 
pare un  dolore  intollerabile  all5  articolazione  delle  mascelle  e all’o- 
reccliio  del  lato  destro , — ■ se  l’ammalato  patisce  di  vizio  cronico 
al  fegato^  a!  sinistro , — se  porta  un’affezione  di  lunga  data  ai 
cuore  ed  ai  vasi  maggiori.  Ben  presto  sviluppasi  sulla  vicina  paro- 
tide un  tumore  duro,  con  gonfiezza  risipelatosa  della  cir  com  posta 
cute.  li  male  va  giornalmente  crescendo  finché  1’  ammalato  perde  la 
facoltà  di  aprire  la  bocca  ( da  cui  esce  un  alito  molto  fetente  ) e le 
palpebre.  Io  alcuni,  verso  il  quarto  giorno  di  malattia,  un  profuso 
sudore,  accompagnato  da  un  esantema  simile  alla  miliare  (idroa  su- 
damina), od  un  regolare  insulto  di  podagra  , o la  comparsa  dei  se- 
dimento laterizio  nell’orma  motion  fine  alla  malattia.  In  altri  invece, 
la  febbre  continua,  il  tumore  cresce  ad  un  volume  grandissimo,  ei 
dà  segni  di  avvenuta  suppurazione.  Aperto  V ascesso^  che  matura  in 
maggiore  o minor  tempo,  ne  cola  gran  quantità  di  marcia  tenue 
e talvolta  fetente,  mista  a laminette  di  tessuto  cellulare.  Anzi,  pini 
tardi,  dall’orifizio  dell’ulcera,  che  è renitente  a chiudersi,  escono  dei! 
pezzetti  interi  di  cellulare.  La  piaga  non  guarisce  se  non  la- 
sciando una  cicatrice  di  molta  apparenza.  Alla  malattia  per  noi  de- 
scritta abbiamo  imposto  il  nome  di  parotiùde  artritica , nè  saprem- 
mo applicarne  uno  più  conveniente.  Sarebbe  egli  mai  possibile  che 
quella  materia  calcarea  e calcolosa  che  si  rinvenne  qualche  volta  ini 
queste  glandule  fosse  il  prodotto  di  affezioni  artritiche  delle  paro-- 
lidi0?  Deriverebbe  mai  da  questa  stessa  causa  quella  particolàre 
condizione  sabbiosa  della  saliva  della  quale  parleremo  più  tardi  6), 


r ^t>seivaL  Lib.  VI,  obs,  angina  hydrar*  mercurialls  als  Nachkrankheit  syphilitischcr 

85  COSI,  TTphpì  Rprlht  4«97 

!)c  n)orbis  venereis,  Lib.  IV,  cap.  8.  s.  f.  Plater,  observ.  Lib.  Ili  , p.  707.  - 
'■  ‘ °80'’  method.  Morb.  Class.  III.  Gen.  Morgagni,  De  Sed.  et  causs.  morb.  Epi«t. 
, 1 T ..  XI.  art.  13. 

4,  oemerhinijen  iìber  die  angina  faucium  6.  Gap,  VII,  g XXX , M. 
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il  tartaro  dei  dentil  Ciò  che  v’ha  di  certo  si  è che  nessuna 
parotide  termina  così  spesso  coli’  induramento  come  questa  nostra 
artritica»  Fino  ad  ora  I'  abbiamo  sempre  felicemente  curata  seguendo 
i precetti  emessi  per  la  cura  dell’angina  parotidea,  non  trascurando 
i pediluvj  irritanti . Sebbene  non  abbiamo  osservato  in  questa  ma- 
lattia alcuna  tendenza  alla  così  detta  metastasi , pure  ci  siamo  guar- 
dati ben  bene  dallo  spingere  il  metodo  antiflogistico  oltre  ih  con- 
fine rigorosamente  prescritto  dall’  imperiosità  delle  circostanze  per 
combattere  il  male.  Quando  non  potemmo  ottenere  la  risoluzione 
della  malattia  , trovammo  almeno  un  compenso  in  ciò,  che  gli  am- 
malati , guarita  a ila  fin  fine  la  piaga,  godettero  di  una  salute  molto 
migliore  che  prima.  Fra  i molti  empiastri  1 raccomandati  nelle  pa- 
rotid! , trovammo  più  giovevoli  il  diaforetico  di  Mynsicht , quello 
di  melliloto  impastalo  con  gomma  ammoniaca  sciolta  nelP  aceto  5 
e quella  di  diachilon  semplice , giacché,  applicati  al  momento  delia  » 
crisi  , non  impedivano  la  risoluzione  dell’infiammazione  , od  altri- 
menti affrettavano  la  formazione  della  marcia. 


| XVII. 


Esito  delle  Par  oli  di. 


F.  Sospettiamo  che  debba  avvenire  la  suppurazione  nei  tumori  Sii] 
delle  parotidi  che  siamo  venuti  descrivendo  , quando  la  risoluzione 
tarda  più  del  consueto  , e quando  i tumori  prendono  un  insolito 
aumento.  11  senso  di  fluttuazione  poi,  più  o meno  esteso,  ci  fa  certi 
della  presenza  della  marcia , e quando  questa  fluttuazione  è eviden- 
tissima, è certo  che  l’ascesso  ha  sede  nel  tessuto  cellulare  • imperocché 
la  suppurazione  della  gianduia  propriamente  detta  non  lascia  mai 
sentire  che  una  fluttuazione  oscura  : qualche  volta  però  si  possono 
trovare  suppurati  sì  l’uno  che  l’altro.  Una  tale  complicazione  si  co- 
nosce dai  vedere  che  la  gonfiezza  e la  tensione  delia  parte  perseve- 
rano anche  dopo  di  aver  dato  esito  alla  marcia  raccolta  nell’ascesso 
superficiale.  In  tal  caso  non  bisogna  trascurare  la  sezione  dell’apo- 
neurosi che  circonda  la  parotide  X !n  generale  però  non  bisognerà 


*■  Sono  descritti  da  Vedelio  (de  compos,  meni  cette  glande  salivaire.  Ce  célèbre  chi - 
med.  externp.  , p»  495),  e da  P,  J.  Fabbro,  rurgien  cite  à ce  sujet  un  exemple  remarqua- 
L:b.  Ill,  univ.  sapient,  de  morbis  capitis.,  ble:  la  membrane  vl  avail  pas  été  incisée,  Ics 

accidens  persistaienl  ; son  ouverture,  qui  don- 
2.  « Quand  Vabcès  interesse  la  parotide,  il  na  issue  à trois  cuillerées  de  pus  , mil  en 
est  essentiel,  dit  J.  L.  Petit,  de  f aire  uno  ou-  quatre  jours  le  malade  en  voie  de  guérison  •* 
verture  qui  comprenne  les  tégumens  et  la  Mirat,  1.  c,,  p.  430. 
nwmltrane  bhnckòtre  qui  cotture  immediate- 
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m affrettare  !'  apertura  dell’  ascesso , quando  non  lo  nchieggano 
imperiose  circostanze  , e bisognerà  aspettare  finche  sia  scom- 
na^sa  tutta  la  durezza  che  suol  circondare  la  raccolta.  In  questo  ca- 
so ' ma  soltanto  in  questo,  si  possono  applicare  i cataplasmi 
ammollienti.  Quando  poi  Sa  gonfiezza,  la  tensione  e la  flogosi  che 
accompagnano  l’ascesso  della  parotide  minacciasse  di  molestare  il  cer- 
vello ' le°  orecchie  * , la  respirazione  e la  deglutizione  , oppure  che 
la  marcia  minacciasse  di  discendere  lungo  la  trachea  e 1 esofago 
nella  cavita  del  torace2,  si  dovrà  senza  frapporre  dimora  aprire 
l’ascesso,  ponendo  ben  mente , nel  fare  il  taglio ,,  di  non  appro- 
fondare di  troppo  il  coltello,  perchè  co  talvolta  da  luogo  a la  para- 
lisia  della  faccia,  al  contorcimento  della  bocca,  all  ettropxo  ed  alla  tistoia 
sali  vale.  Quest’ultima  però  talvolta  succede  anche  per  semplice  ef- 
fetto dell’ascesso.  Aperto  una  volta  quest'ultimo,  sia  naturalmente,  sia 
ad  arte  . bisognerà  osservare,  specialmente  nelle  persone  artritiche, 
se  mai  per  avventura  nella  sostanza  della  parotide  esistesse  qualche 
calcolo  s alivole  , il  quale  , qualora  venga  lasciato  in  posto  , può 
far  nuovamente  insorgere  Finfiammazione  della  gianduia. 

II.  Una  sola  volta  osservammo  la  cancrena  dulìa  parotide  in  se- 
guito ad  iotempestiva  incisione  di  questa  gianduia  durante  il  corso 
d’  una  lebbre  nervosa  , e Fammalato  da  noi  veduto  mori.  Alcuni 
però  ne  parlano  come  di  cosa  comunissima  3.  La  cancrena  che  com- 
pare come  effetto  dell’ infiammazione  delia  parotide  richiede  clic  sii 


ì.  Bang  ci  accerta  lit  un  ascesso  delle 
parotidi  apertosi  entro  l’orecchio 

2.  « Henry  a observé  sur  le  cadavre  d'ime 
petite  fitte  , eri  disséquont  les  muscles  flechis- 
seurs  de  la  téle  , une  tumeur  qui  s’étendait 
depuis  l'apophyse  màstoide  jusqu'à  la  moitié 
du  com  : elle  avoit  éearté  ou  cleiruit  les  mu- 
scles voisins,  s'était  fait  une  issue  à la  partie 
inférieure  j la  matière  purulente  avoit  coulé 
le  long  de  la  irachée-artère  , et  s'était  épan- 
ehée  dans  la  poìtrine  en  suivant  la  direction 
de  ce  conduit  aéric.n  (ancien  journal  de  mé- 
decine  T.  12,  p.  44f).  Ce  ne  soni  pas  les  sca- 
les alterations  quc  les  abcès  de  la  paroti- 
de peuvenl  occasioner.  Les  Mémoires  de  C A- 
cadérrne  des  curieux  de  la  nature  {'Eiìheincri- 
des  T.  Ili,  obs.  29),  l'cmcien  journal  de 
medicine,  T.  HO,  p.  455),  ?a  chirurgie  moderne 
de  Uavaton  ( T.  1),  etc.  nous  fournissent  des 
exemples  asses  remarquabfesi Murat  , 1.  c. 
p,  374.  Vi  si  sarebbero  potuto  ino! ire  ag- 
gi ungere  le  osservazioni  di  Back(Heuermvmn, 
diir.  Operat.  B.  2.p.  335  — • 502)  e di  A creo, 
(Schvjedisdi.  acad. , Jbhandl.  1752,  p.  292). 

3.  «La  gcmgràm  cm  me  termi  naicm  ordi- 


nairement  plus  effrayante , que  dangereusei 
queìquefois  elle  se  manifeste  subiiemcntj  d'au- 
tres  fois  elle  est  précédée  de  gonflemem , de 
fièvre  > de  rougeur,  de  chaleur  extreme  et' 
autres  symptómes  ìnflamatoìres , et,  en  moins 
de  quarante  Imi  t heures  , la  gangrene  par  aiti 
et.  impresse  profonclement  la  glande.  Dans 
quelques  cas , et  après  que  la  maladie  semble 
jugée,  on  appergoit  inopinèment  line  parotide 
eminente  , douloureuse  , avec  bouffìsure  géné- 
rale  de  la  face.  Si  le  développement  de  la  tu- 
pneur  est  considerable  , la  déglutition  dement 
diffìcile,  la  tè  te  pesante ; à ces  premiers 
symptómes,  se  joint  V assoupissement  mela 
deplaint.es  et  cV agitations  : Vembarras  dii 
cervelli  augmente  à proportion  de  Vaccrois- 
sement  de  la  parotide;  bientót  la  gangrene  se 
manifeste  dans  ime  partie  ou  dans  tonte 
l'étendue  de  la  tumeur  qui  devient  molle,  pa- 
tuese,  de  couteur  terne  : cet  état  est  quelqve- 
fois  annoncè  par  le  froicl  du  trono  des  extré- 
mités,  par  la  depression  dii  pouts,  les  synco- 
pes. l'altération  de  la  face  et  autres  sympiò- 
nies  qui  precedent  trop  souvenl  la  mork* 
WkVRxit,  l.  e.  p.  670. 


DELLS  MALATTÌE  DELLE  PAROTID!,  ECO.  f 

insista  coi  metodo  antiflogistico,  e che  si  faccia  uso  degk  ammol- 
lienti finche  cade  l’escara.  La  cancrena  che  svolgesi  lentamente  e 
con  perdita  di  forze  va  curata  coi  caustici  applicati  sul  tumore,  col- 
l’incisione dell’escara  e con  rimed]  interni  atti  a sostenere  le  terze 
vitali.  I dolori  che  insorgono  talvolta  nella  parte  alletta  dopo  la 
caduta  dell’  escara,  e durante  la  suppurazione,  ripetonsi  d’  ordinano 
da  affezione  di  un  solo  filamento  nervoso,  e si  curano  colla  sezione 

del  medesimo  nervo1 *.  . . . _ , 

IH  L’esito  ordinario  delle  parotidiè  1 induramento  che  si  spiega  Indurarli. 

ammettendo  un  deposito  di  linfa  coagulabile  nel  parenchima  gian- 
duia^ La  diagnosi  del  tumore  che  ne  nacque  si  fa  tenendo  conto 
principalmente  della  malattia  precedente.  Non  v’  ha  tumore  di  piu 
benigna  natura  eli  questo-,  giacché , se  non  porta  deformità  od  im- 
pedimento alla  masticazione  pel  suo  volarne,  non  arreca  alcun  altro 
incomodo.  È però  difficilissimo  a guarirsi  -,  perchè  1 indicazione  eh 
eccitare  i vasi  linfatici  all’assorbimento  dell’umore  stravasato  rare  volte 
corrisponde  ai  voti.  Si  potrebbe  però  sempre  fare  qualche  tentativo 
di  cura  3 , attenendosi  ai  precetti  che  daremo  fra  poco. 


I XYIIL 

Tumori  cronici  delle  Par  alidi . 


I.  I tumori  cronici  delle  parotidi , come  quelli  che  pullulano  da  Difficoltà 
diverse  malattie,  e queste  frequentemente . nascoste  presentano  sotto  del  a 
molti  rapporti  varj  ostacoli  alla  diagnosi , i quali  vennero  Pe*°  ) 
almeno  in  parte,  tolti  da  G.  Zeller  S E.  G.  Schmidt  5 eF.h. 

IL  Portiamo  opinione  che  il  nome  di  ipertrofia  convenga  meglio  Ipertrofia 


i.  »Jprès  la  chute  des  escarres , la  suppu- 

ration devient  louablej  mais  quelquefois  le 
malacle  é prouve,  au  bout  de  quelque  jours  , 
des  douleurs  qui  s’éténdent  de  la  plaie  aux 
parties  voisines ; le  pouls  devient  plus  accé- 
léréj  mi  changement  apparent  ne  se  mani- 
feste cependant  à la  plaie.  On  a remarqué 
que  cet  accident  tenait  ordinairement  au  tì- 
raillement,  à la  section  imparfaite  de  quel- 
ques  filets  nerveux  , ou  à V irritation  qu’ils 
éprouvenfpar  le  contact  de  Pair,  des  pièces 

d'appareil  oxi  des  substances  mèdicamenteu- 
ses  qui  servent  aux  pansemensj  des  moucìie- 
tures  légères  faites  dans  tonte  la  circonférence 
de  Puledre , ont  fait  cesser  les  douleurs  ; le 
iranchrmt  de  V instrument,  rencontrant  sur  son 
le  narf  qui  omxtM  oes  amdess,  le  cM- 


rurgien  en  est  averti  par  un  cri  que  pousse 
le  malade  à V instant  où  le  bislouri  passe  sur 
la  region  qu’il  occupe.  » Journal  de  médecine. 
T.  13. 

2.  Walther.  op«  che  citeremo  fra  poco. 

3.  § XV IH-  No,  in. 

4.  Diss.  de  morb.  ex  strictura  gianduia- 
rum  praeter  naturam  natis.  Tubing  1694, 
in  Qalleiu,  collect,  dtsput  ad  morb.  cur. 
facient-  Voi.  VI. 

5.  Abhandlung  von  den  grosse, iGesclnviilsten 
am  Bolse , die  von  verheirteten  Driisen  , Pa- 
rotides et  Submaxillares  genannt , zu  entstehen 
pflegen,  Braunschw . 1755. 

6.  De  induratione  et  extirpations  gìatn 
dulue  parotid  is.  Boaae 


m u BELLE  MALATTIE  BELLE  PAROTID!,  E (XL 

di  quello  di  sarcoma^  ad  una  malattia  conosciuta  da  lungo  tempo 
nella  quale  « aumentata  la  nutrizione  e dilatatisi  i vasi  che  vanno 
in  una  parte  , V organo  crescente  prende  una  quantità  di  nutrimento 
piaggiore  di  quello  che  naturalmente  dovrebbe,  e quindi,  crescendo 
smisuratamente  di  volume , comprime  le  parti  cìrcomposte  , princi- 
palmente i vasi  adiacenti , i nervi  ed  i muscoli  del  collo,  e persino 
i legamenti  articolari  che  tengono  fermo  il  condilo  della  mascella  infe- 
riore contro  la  cavità  glenoidea  deli'  osso  temporale , e comprime 
finalmente  lo  stesso  osso  , ledendo  e disturbando  in  varia  maniera 
le  funzioni  di  tutte  queste  parti  2 ».  Siffatto  tumore,  non  molto  du- 
ro, si  lascia  toccare  anche  fortemente  senza  pena  • il  suo  volume  si 
aumenta  con  sufficiente  prestezza,  e varia  secondo  il  tempo  , poiché 
il  Gh-  Oìile  osservò  » che  il  tumore  cresceva  col  crescere  della  luna, 
e scemava  con  lo  scemare  della  medesima^  ciò  che  avviene  senza  dub- 
bio in  molti  tumori  , ad  onta  delle  ostinate  negative  dei  così  detti 
medici  razionali,  i quali,  superbi  della  loro  erudizione,  negano  per« 
fino  i fatti  ù ».  Questo  tumore  può  innalzarsi  senza  difficoltà  : la 
cute  che  Io  copre  non  cambia  di  colore  : le  cause  eccitanti  del  male 
sono  ignote.  Fra  queste  torse  vanno  annoverate  le  alterazioni  mor- 
bose dei  polmoni,  del  cuore,  dei  vasi  maggiori  e de!  collo,  le  quali  im- 
pediscono il  libero  riflusso  del  sangue  per  le  vene  giugulari.  Biso- 
gna  riflettere  inoltre  che  coloro  i quali  soffrono  d’ipertrofia  delle  pae 
1 otidi  discendono  quasi  sempre  da  genitori  che  patirono  di  sifìlid- 
od  aitntide  , e che  spesso  presentano  segni  di  rachitide  o di  scro- 
iola , e che  da  f incidili  andarono  soggetti  a tigna  4 , erpete  o ro 
gna.  « a e stato  morboso,  già  abbastanza  grave,  che  da  principio  è 
incorno  o e pregiudica  molto  alla  bellezza  della  faccia,  col  progresso 
e tempo  si  fa  pericoloso,  ed  alla  fin  fine  cagiona  la  morte.  Ma  i 
penco  1 111  che  adduce  non  risultano  da  alterazione  nella  sostanza 


*•  ”Un  enfant  d'un  an  avait  sur  la  j< 
gauche  me  tumeur  prèsque  aussi.  grosse  \ 
le  poing , et  qui  $' étendoit  depuis  lore 
mqidà  Vangle  des  lèvres . Cette  tumeur  1 
avou  crd,  pour  aimi  dire , depuis  la  no 
sance  de  V enfant , étoit  mollò,  bianche , in, 
lente,  mobile,  et  cornine  composée  de  gra 
glanduleux  j elle  paroissait  de  plus  par  sen 
de  gros  vaisseaux  sanguins  qui  formoient , 
ca  et  de- là  sur  la  peau  des  lacis  en  spira 
ou  des  tourbillons  rougeatres.  Cet  enfant  ét 
mort , mais  par  une  cause  élrangère  à a 
ma  ladie , M.  Tenon  eia  recours  à Vaulop 
cadavérique « Jprès  avoir  enlevé  les  téquim 
qui  recouvraient  la  tumeur , et  separé  les  pt 
ues  environnames , il  trouva  qiCelle  ,/ét 
autre  chose  que  la  glande  parotide  qui,  sor 
de  ses  . mutes  ordinaires  , avoit.  pris  un  , 
croissement  considerable  ; des  grosses  artè, 
qui  ven<rie  ut  des  caro  tides  et  des  mmitlaù 


externes  se  renclaient  à cette  glande  „ et  y en- 
iraient  par  sa  panie  infèrieure.  Il  ij  a 
tout  lieu  de  penser  que  la  quantité  de  sang 
que  ces  artères  portoient  à la  parotide , fut 
la  cause  de  son  prodigieux  accroissément . Si 
Con  eut  connu  la  veritable  nature  de  la  ma - 
l adie , on  auroit  pu  tenter  (Veri  bonier  les 
progrès  au  mouen  dJun  légère  compression, 
qu  on  aurait  pu  augmenter  par  degrés  selon 
les  circostances."  Histoire  de  Vacaci,  des  scien- 
ces pour  Vannée  1760.  Sabatier  descrisse 
un  caso  simile  sotto  il  nome  d’ exuberance 
de  la  glande  parotide.  Vedi  Murat,  l.  c. 
p.  580. 

2.  Walther,  1.  c. 

3.  Walthbr,  I,  c. 

4.  « La  parotide  est  familiare  aux  enfans  , 
dit  Vigìer  {grande  chirurgie  des  tumeur s ) , 
lorsque  la  gale  du  cerveau  se  deprime  ou  se 
de&èokc.  Mcbat,  I.  c.,  p.  377. 
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tumefatta  della  parotide  che  »oo  avviene,  ma  piuttosto  dall’  effetto 
meccanico  che  esercita  sulle  parti  vicine  per  V accresciuto  suo  vo- 
lume. cioè  dalla  compressione  L « Oppóniti  di  buon  ora  ai  male 
colla  compressione  dei  tumore , — colie  sanguisughe  applicate  più 
volte  dietro  le  orecchie  e sotto  1’  angolo  delle,  mascelle,  — con  un 
fonticolo  messo  al  braccio  de!  lato  affetto,  o dietro  1 ' apofisi  mastoi- 
dea  per  mezzo  della  pietra  caustica,  — cogli  eccoprotici  ammini- 
strati all’  epoca  in  cui  il  tumore  cresce  di  volume,  — e finalmente 
coi  rimedj  atti  a correggere  la  labe  di  tutto  il  corpo.  Quando  il 
male  è molto  grave  si  farà  passare  un  setone,  non  già  entro  la  so- 
stanza delle  parotidi,  ma  sotto  la  cute  che  le  copre.  Dico  di  non 
farlo  passare  per  le  parotidi,  perchè,  come  avverte  Walther  , « il  far 
passare  il  setone  a traverso  della  parotide  non  è privo  di  pericolo:, 
giacché  si  possono  con  ciò  ferire  e traforar  colf  ago  i vasi  mag- 
giori che  passano  nel  parenchima  della  medesima,  ferita  che  potrebbe 
esser  susseguita  da  una  emorragia  difficilissima  ad  arrestarsi  » 3. 

III.  Oltre  alla  parte  che  hanno  le  scrofole  nell’  ipertrofia  delle  Tumore 
parotidi,  esiste  anche  un  tumore  di  queste  glandule  che  va  detto  scrofoloso 
propriamente  scrofoloso.  Questo  tumore  suol  essere  accompagnato 
da  infarcimento  delle  circomposte  gianduia  linfatiche  del  collo,  ed 
anche  dall’ intumescenza  delle  altre  glandule  saliva!?.  Per  lo  più 
esistono  più  tumori  riuniti  (non  solitari) , molli  al  tatto,  inovibili,  e 
non  mai  voluminosi  come  gli  altri  tumori  della  stessa  glandola  3.  Que- 
sto è il  caso  in  cui  il  mercurio 4 (usato  fino  a produrre  una  leg- 
giera salivazione),  V antimonio  5,  il  conio  macchiato  6 * giovano  mol- 
tissimo, principalmente  se  si  uniscano  1 uno  coll  altro  questi  rimedj  L 
Lo  stesso  dicasi  cieli’  idriodato  di  potassa  8 , delle  fomentazioni  sec- 
che, tiepide,  fatte  con  specie  ammollienti  di  cicuta  , giusquiamo  , 
belladonna  , stramonio , che  si  metteranno  sul  tumore  , i catapla- 
smi preparati  colle  stessespecie  , i vapori  di  infuso  e decotto  della 
medesima  pianta,  gli  empiastri  di  cicuta  e mercurio , dì  gomma 
arabica , di  sapone , di  gedbano  croccilo  e simili. 


4,  W At-THER,  i.  o. 

9.  Walther,  1.  e. 

3.  Waltrer,  !.  c. 

4.  Alberti  , diss.  de  singular!  mercuri! 
ri  ilici  f?  usa  in  desperatis  quibuadam  mor- 
bi*. _ Agricola  , chirurgia  parva.  — Hei- 
«ter,  institut.  chir.  T.  2.  — Juncker,  con- 
fi pec  t.  chir.  Tab.  XX,  de  parotidibus. 

5.  Knacstedt,  med.  chir » Beobach.  , 4797  , 
N.  96. 

«.  Stòrk,  libellus  de  cicuta,  p.  U4.  — J. 
Ei.rhart,  diss,  med.  de  cicuta,  Obs.  19,  — 

Lodkr’s  , J ournal  fiir  die  Chirurg.  B.  2, 

p.  706. 


7.  R.  Entracti  conii  eiaculati,  drachmam 

unam} 

Pulveris  aeihiopìs  aniimoniaìis,  gra- 
na decem  :■ 

Mise,  assidue  et  divide  in  piluìas  aequalcs 
N.  LX.  Ad  un  fanciullo  di  10  anni  una 
Ogni  giorno  dal  mese  di  maggio  lino  ai 
principio  di  ottobre,  ripetendo,  se  fa  d’uo- 
po, la  cura  per  alcuni  anni. 

8.  R.  ld riodati s potassea  grana  , triginta 

sex. 

Aquae  communis  desti  1 la tae,  unciami 
Misce.  Dose  per  un  adulto  dalie  tre  gocce 
allo  quindici  , in  un  bicchiere  d!  acqua 
distillata  inzuccherata. 
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Tumore  IV.  to  scirro  delle  paro  fidi  si  presenta  sotto  forma  di  nn  to»* 
scirroso  more  che  cresce  lentamente,  irregolare,  ovale,  durissimo,  circo- 
scritto,  quasi  immobile,  posto  al  davanti,  ai  di  dietro  e sotto  l’o- 
recchio  , occupando  così  quella  fossa  triangolare  che  esiste  tra  il  ramo 
ascendente  della  mascella  inferiore,  ed  il  processo  mastoideo,  eli  ma- 
niera che  col  suo  asse  segue  una  linea  retta  (segno  quasi  patogno- 
monico,  secondo  Walther1),  tirata  dal  processo  mastoideo  all'angolo 
della  mascella  inferiore  , o poco  divergente  da  essa}  a meno  che  la 
parotide  (cosa  rara  in  questi  casi)  gonfiandosi  enormemente  non  pre- 
senti una  piramide  colla  base  appoggiata  al  ramo  ascendente  della 
mascella  inferiore,  e coll'apice  libero,  prominente.  Allora  il  tumore 
innalza  anche  il  padiglione  dell’orecchio,  di  modo  che  questo,  come 
se  fosse  separato  dal  capo , sporge  fuori  sul  bel  mezzo  del  tumore, 
mentre  il  meato  uditorio  esterno  è allungato  e disteso.  Giunto  il 
tumore  al  massimo  suo  grado  , vien  preso  da’  dolori  lancinanti,  ac- 
compagnati talvolta  da  edema  2,  e talvolta  da  rossore  livido,  che  fa 
luogo  all'ulcerazione  , la  quale  presenta  ora  l’aspetto  del  cancro  ge- 
nuino , ora  (e  specialmente  nei  fanciulli)  quello  di  furilo  ematode . 
Walther  si  maraviglia  3 che  War  drop  non  abbia  parlato  del  fungo 
ematode  che  si  svolge  nelle  parotidi.  » Nei  fanciulli  , dice,  tale  tumore 
ha  un  volume  notabilissimo,  e tale  da  eguagliar  quasi  quello  di  tutto 
i!  capo  , da  disturbare  la  respirazione  , il  libero  scolo  dei  sangue  nei 
vasi  del  collo,  la  deglutizione  e l’abbassamento  della  mascella,  e da 
condurre  a crudel  morte  gli  infelici  bambini  ?>.  Allora  non  si  pos- 
sono aspettare  che  sfrenate  emorragie,  fìstole  sabvali,  una  febbric- 
ciattola  consuntiva,  l’edema  delle  estremità,  e la  morte.  — * Sarebbe 
egli  mai  possibile  di  impedire  quest’  esito  filiale  della  malattia  col- 
1 uso  del  mercurio , dell’  arsenico , delia  cicuta , e,  quando  questi  ri- 
medj  non  giovassero,  colf  estirpazione  della  parte  affetta  ? — II 
mercurio  non  vale  a sciogliere  lo  scirro  , ma,  eccitando  a fìogosi  la 
glandola,  la  precipita  piu  presto  al  cancro.  L arsenico  e la  cicuta  , 
come  tutti  gli  altri  veleni,  maltrattando  le  forze  vitali,  accelerano  la 
morte.  In  quanto  a!!’  estirpatone  della  parotide  scirrosa  , sembra 
veramente  che  moke  osservazioni  1’  avvalorino^}  ma,  esaminando 
minutamente  queste  osservazioni  medesime , si  rimane  ancora  in 
dubbio  se  vi  si  raccontino  veri  casi  di  scirro  ? e se  siasi  propria- 


S.  Walther.  1,  c, 

2.  V.  Ephem.  acad.  nat.  cur. , dee.  Ili . a. 

7 e 8,  obs.  SI. 

3.  Walther,  1.  c. 

4.  Kaltschmid  , diss.  turaoris  scirrhosi 
trmm  ciim  quadrante  librarum  glandulae 
parotidis  estirpali.  Jen.  , 1752.  — Ollen- 
*°th  in  Arnemann’s,  Magaz . filr  die  Jrsnev- 
wUsemclxaft  B.  l , p.  429.  - Carp,  a Sie- 
B°u>,  parotidi*  «cirrhonae  feliciter  extirpa- 
t®°  hitlori:>'  . 1701  , - e,  di»»,  de  »cir- 
rho  patoHdra  e§i»sque  otto.  Wnrceb.  «795. 


— Otth  , diss.  de  scirrho  parotidis.  Wur- 
ceb.  , 1793.  — Zang  , Darstelhmg  blutiger 
Operationen.  Wien  , 1814  , Th.  2,  N.  59.  — 
Ohi,e,  Erfahrungen  ilber  die  jiusrottung  der 
Speicheldruse  in  Zeitschrift  fiir  Natur-uncl 
Heilk.  von  Dresden  B.  1,  st.  — Walther.  1. 
c-  Weinhold,  in  Jilgemeine  Liter aturzei- 
tung  vom  Ja/ir.  1823,  N.  212.  — Bkolard,  in 
archives  gènéral.  de  médec.  T.  4.  Paris.  Jen- 
vter*  Jvril.  — Clellan,  d&W amerìcan  medi - 
cal  review  and  journ 1826  ; in  Ger«on,  Ma- 
gaz.  der  ausi.  L4terat.  der  gesammt.  Heilk.  ‘ 
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mente  estirpata  le  glandule  parotidi  L Oltracciò  P Introduzione  del 
coltello  nella  parotide  tutta  coperta  coni’  è di  nervi  e turgida  di  grossi 
vasi  sanguinei  sente  alquanto  dell’  omicidio.  Poiché  quand’  anche 
si  facesse  precedere  la  legatura  della  carotide  per  evitare  una  fatale 
emorragia , rimarrebbe  sempre  a farsi  una  lenta  talmente  profonda 
da  spaventare  qualunque  chirurgo  coscenzioso2. 

I tumori  cistici  si  formano  od  entro  la  parotide  stessa  3 , od 
intorno  ad  essa*.  Presentano  essi  una  forma  rotonda  , globosa,  spesso 
però  liscia  e schiacciata  sulla  faccia  anteriore.  Non  arrivano  mai  a 
quel  grado  di  durezza  che  è proprio  dell’ipertrofia,  della  scrofola 
e dello  scirro.  Sono  piuttosto  elastici , indolenti  . e molli  al  tatto* 
Quei  tumori  che  trovansi  entro  la  gianduia  sogliono  avere  minor 
volume  e minore  mobilità.  Oltre  di  che  sono  ineguali,  irregolari, 
e tanto  molli  , che  toccandoli  fanno  sempre  sentire  come  un’  oscura 
fluttuazione,  f tumori  cistici  che  formami  intorno  alla  gianduia  sono 
i più  grossi  di  tutti  e mobilissimi,  quando  non  siano  per  avventuia 
aderenti  da  qualche  parte  ai  muscoli  od  alla  gianduia  stessa,  Allorché 
auesti  tumori  sono  molto  grossi  ed  aderenti  , comprimono  tanto 
fortemente  la  gianduia,  che  questa,  estenuata  e consunta,  quasi  scom- 
pare Non  v’ha  rimedio  in  fuor  deli’  estirpazione. 

NI.  Sostengono  alcuni  ® che  si  diano  i tumori  steatomatosi  delle 
pvrotidi,  formati  cioè  da  adipe  morbosamente  raccolto  negl  inter- 
ni degli  acini,  locchè  vien  da  altri  negato  7.  Noi  non  comprendiamo 


Tumori 

cistici 


Tumori 
d’ai  Ira 
natura 


828,  Jan.  Febr. , p.  lit.  — Beyveldeb  in 
Grafe’s  und  Walther’ s , Soumal  far  die 
chirurq.  und  Augenheilk. , 1827,  B.  10,  N.  4 , 
p.  575.  — Cord es  , ivi,  1858  , B.  11,  Heft  1. 
— Cfr.  quoque  J.  Sculteti  , armament, 
chirurgo  c.  observat.  quibusd,  curiosis  J 
Tillinc.ii  , obs.  17.  — Pole  . in  Memoirs  of 
the  med.  soc . of  Lond.  Volt  3.  1793. 

1.  « . . . es  bleìbt  uberhaupt  in  alien  Fal- 
len, wo  die  Operation  leicht , und  mit  einem 
gliickliehen  Erfolge  verrichtet  ivurde  , die 
Froge,  ob  das  , was  man  ausrotiet s,  wirklich 
die  Speicheldrilse  war.  » Richter,  Anfangsgr . 
cler  tVundarzneijk.  B.  4 , Kap.  12  , § 401.  — 

« Nous  pensons  avec  Richter  i . • que  sou - 
vent  on  a cru  extirper  la  parotide  , landis 
qu’on  nenlevait  que  des  glandes  lymph  ali- 
ques  engorgées.  » Boyer,  traité  des  maladies 
chirurgicales,  etc.  T.  6 p.  261.  » — «...  on 
voit  que  la  plupart  des  chirurgiens  s’en  sont 
laissé  imposer  . qu’ils  rìont  fait  qu’  une  ex- 
tirpation partielle.  on  plutòt  qiCils  onl  enle- 
vé  des  tumeurs  anomales  appliquèes  sur  la 
parotide  et  non  cet.te  glande , » Murat,  I.  c,  , 
p.  586 

2,  a « Die  Amrottung  der  Speicheldriise  ist 


offenbar  mit  einer  grossen  Gefahr  , ansehnli - 
che  Blutgefasse  und  Nerven'dsie  zu  verletzen, 
verbund.  . ■ • Vazu  kommt  , dass  der  JVund- 
arzt  nicht  einmal  hinreichend  bereclitigt  zu 
seyn  scheint , èine  so  misSliche  Operation  sii 
unternehmen.  » Richter  , 1.  c.  — Boyer  fi. 
c. ),  dopo  aver  enumerate  le  cautele  dai 
usarsi  nell’ estirpare  la  parotide,  conchiu- 
de : « il  eti  plus  sage  encore  de  ne  paé  ten- 
ter V operation.  » — E Murat  (t.  c.  ):  » je 
pense  . . . que  si  Von  avait  la  hardiesse 
d entreprendre  une  opération  semblable,  on 
comprometter  ait  la  vie  de  V individu  qu’on 
voudroit  y soumettre . » 

3.  b Acrkl  , eh  ir.  Forfàlle  B 2 , p.  404 
Sandieort  , museum  anatomicum.  Voi.  1 , 
p 252.  C.  Siebgld  Ballinger’s,  neves  Maga * 
zin  B.  15.  p.  585  e van  Wy  Janseh  und  Jonas 
med.  Magaz.  der  hollàndischen  LiUratur  St. 
1,  p.  66. 

4.  Walther,  1 c hist.  3. 

5.  Murvt.  in  Journal  general  de  medicine, 
de  chir.  et  pharm. , T.  26,  p.  254.  ~ Boyer  , 
traile  des  maladies  chirurq icales,  T 0,  p.  254. 

6.  Bar ns.  Su-boi.d,  I.  c. 

f.  Walther,  l.  c. 
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perchè  non  possa  formarsi  un  lipoma  nella  parotide  come  si  forma 
in  ogni  altra  parie  del  corpo.  Vedemmo  a Vilna  un  grossissimo 
tumore  della  parotide  dipendente  da  carie  sifilitica  della  ròcca  petrosa 
r ammalato  era  nello  stesso  tempo  scrofoloso,  per  cui  anche  il  tumore 
fu  dichiarato  scrofoloso  \ però  troppo  tardi  si  arrivò  a scoprire  la  latente 
sifilide.  Sappiamo  poi  che  le  stesse  ulceri  sifilitiche  possono  formarsi 
sulle  parotidi  4.  Fra  poco  parleremo  della  gonfiezza  della  parotide 
per  impedito  flusso  di  saliva. 

% XIX, 

Malatt  e della  parotide  accessoria  e del  suo  condotto  escretore 


^land!^  • ^ ^ Parotll}e  accessoria  ed  il  condotto  escretono  della  mede - 
scessorie  S!ma  ^a  comuni  le  malattie  colla  parotide  stessa,  e inoltre  va  soletta 

allo  KPll'fA  2 /i/d  olU  ’ 3 


act 


alio  scirro2  ed  alle  concrezioni  calcolose 
Mal.  del  II.  La  malattia  del  condotto  Stenomano  che  somigliano  a Quelle 

escretorio  3 “ soggetti  i condotti  salitali  * sono  : - il  deviamento  dal 

coi  so  ordinano  d.  — - Le  ferite  : quelle  che  avvengono  per  lesione  della 
v C^ìe  mandaQo  spesso,  principalmente  durante  la  masticazione, 
ce  e salive  da  un  pLcciolissimo  foro  } — * V infiammazione  che  nasce 
spesso  per  raffreddamento  , e nella  quale  osservatisi  un’intumescenza 
eie  comincia  alla  parte  anteriore  deila  parotide  e prolungasi  in 
forma  d una  corda  tesa  fino  alla  bocca  , secchezza  della  bocca  dal 
alo  a felio  e durante  la  masticazione  di  un  corpo  duro  nella  regione 
e terzo  dente  molare  delia  mascella  superiore,  e che  va  curata 
con  metodo  antiflogistico  7 _ f’  esulcerazione  8 e un  calcolo  che 
metta  allo  scoperto  9,  od  ostruisca  il  condotto  stenoniano  *0 . Tutte 
quesle  malattie  , ogni  qualvolta  impediscono  che  la  saliva  coli  nella 
cavita  delia  bocca  producono  un  tumore  edematoso  o della  parotide 
o circoscritto  del  condotto  stenomano , indolente,  deli’egual  colore 


1.  Nucir»  I.pc.  p474. 

2.  B.  Siecold,  I.  c.  p.  74. 

3.  J.  G.  Walther,  anca.  Museum  beschrìe - 
>en  von  ba.  A.  Walther,  Berlin  4796,  Tlu 
4,  p.  139. 

4 Nuck,  1.7c.,  p.  85, 

5.  Kerkring,  spicilegium  obs.  68. 

6,  Cap.  II,  § X / no.  3.  — Gasp.  Marti, 

Hiss,  de  loco  praeternatu rail  orificii  sali- 
valis  sanato.  Basii.  1764 ■ - Mémoires  de 
racad.  de  chitxirg , deVaris,  T,  3,  n 43i 
t.  s,  p.  m.  ° 


7.  Samel,  chtonische  EritzÙndvtng  dea  ductus 
Stenoni  anus  in  Rust’s,  Magazin  fiir  die  ge- 
sammte  Ifeilk.,  B.  25,  Heft  3,  482. 

8.  Hartenkeil  in  rned.  chir . Zeitung  1791, 
3.  4.  p.  145. 

9 N,  F.  Kopgnon’s,  patholog.  semiot.  Be- 
trachtungen  aller  Cerrichiungen  des  mens  chi. 
Kórp.,  Leipz.  1793,  Th.  2,  p.  145. 

10.  Walter,  observat,  anat.  Berol.  1773, 
cap,  3,  § 20.  Muller  in  Hufelakd’s  , Joitnn 
der  pr.y  IJeilU.  1811,  Jan.  p.  97.  — A.  S 
guig  noi,  in  jotirn.  de  tnédec T.  48,  p.  09.a 
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della  cute  , e talvolta  d’un  volume  enorme4.  La  cara  di  questi  tumori 
si  fa  togliendone  la  causa  *,  e perciò,  ora  dilatando  il  canale,  ora 
estirpando  il  corpo  che  Io  comprime  e lo  ostruisce  ^ nel  qual  ul- 
timo caso , talvolta  bisognerà  lare  una  piccola  incisione  in  boc- 
ca 1 2.  Prima  però  bisognerebbe  tentare  di  ottenere  lo  scolo  della 
saliva  applicando  dei  fomenti  fatti  con  erbe  aromatiche  infuse  nel 
vino  , e colla  masticazione  dei  lepidio  a larghe  foglie. 


CAPO  V. 


PÈLLE  MALATTIE  DELLB  GLANDULE  SOTTOM  ASCELLA  Ri , SOTTOLINGUALI 

E DEI  LORO  CONDOTTI  ESCBETOSI, 


( c . 


Malattie  delle  glandule  sottomascellari  e (hi  condono 

di  TVharton, 


I.  Le  Glandule  sottomascellari. .trovandosi  difese  dalle  ingiurie  Mal.  delle 
esterne  , non  possono  quasi  mai  rimaner  ferite  se  non  nell’  opera-  8,an(i* 
zione  dell’  estirpazione  delle  glandule  linfatiche  del  coilo  scirrose.  sottomass* 
A Como,  P8  marzo  1829,  vedemmo  una  donna,  nella  quale  le  glan- 
dule sottomascellari  gontiavansi  tutte  le  volte  che  rimaneva  incinta. 

In  generale  le  glandule  sottomascellari  soffrono  le  stesse  malattie  cui 
vanno  soggette  le  parotidi  e le  glandule  sottolinguali,  della  qual  cosa 
si  ha  un  esempio  principalmente  nell’  angina  paratoidea  3:  lo  stesso 
dicasi  della  parotite  mercuriale.  Quando  ì’ infiammazione  delle  glan- 
dule sottomascellari  ha  T esito  di  suppurazione,  la  marcia  od  esce 


1.  Rougnon,  1.  c.  p.  343,  144.  — Tsmmsr* 
mann,  tract,  patholog.  med.  de  notandis 
circa  nat.  in  corp.  hum.  lusus.  Duisb  , 
3"S0.  — A.  Murray.  Rsp.  1.  gust.  Loddin, 
diss.  eh  ir.  de  tumoribus  salivalibus,  Upsal. 
1785.  B.  SiEbold,  1.  c.  p.  75. 

2.  »Dans  le  cas  où  Vorìfìce  dii  conduit  se - 
rail  fcrmé  par  ime  ma  ti  ère  durcie,  un  caleul 

ialn>aire  ou  par  tout  autre  corps  éirtmyer , 


faut  taeher  de  V extraire',  mais  si  la  recher- 
che ou  V extraction  de  ces  diffèrens  corps  prè- 
sentent  trop  de  diffìcultès  , on  doit  faire  une 
incision  dans  le  centre  de  cette  tumeur  sali- 
vaire : mais  par  le  dedans  de  la  bouche  (Louis, 
mèm.  de  l’acad.  de  etiirurq T.  4,  p.  óo)  polir- 
gli laute  foia  que  la  situation  de  cette  tumeur 
le  permette.-  Murat,  1,  c.  p.  5SIL 
3,  Cap.  IV,  | XV,  N.  3. 
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pel  condotto  sali  vale  *,  o rio  vieosi  entro  le  glandule  ^stesse , simile 
all’albume2.  Yi  si  trovarono  persino  dei  peli  3,  e delle  concrezioni 
calcolose  L Oltre  a questi  mali  presentami  anche  \j£S  ulcerazione 
lo  scirro  ® ed  il  gonfiamento  delle  glandule  sottomascellari,  derivante 
quest’ultimo  principalmente  da  ritenzione  della  saliva  ^ inali  che  si 
cureranno  giusta  gb  insegnamenti  emessi,  parlando  della  cura  dii 
consimili  malattie  delle  parotidi. 

IL  II  condottoli  Wharton  va  soggetto  presso  a poco  alle  stesse 
condotto  malattie  da  cui  vico  preso  il  dotto  stenoniano  , fra  le  quali  meritano 
di  Warth.  particolare  ricordo  lo  stringimento  e V obliterazione , disordini  che 
danno  luogo  ad  un  tumore  sotto  la  lingua  , in  quella  parte  in  cui 
questa  viene  legata.  Un  tale  tumore  fu  conosciuto  anche  dagli  anti- 
chi 4 5 * 7,  sebbene  per  essi  sia  sempre  stato  un  fenomeno  inintelligibile, 
per  difetto  di  positive  cognizioni  intorno  ai  condotti  salivari.  lì 
Batraco  o Batraclno  (così  detto  perchè  coloio  che  ne  sono  affetti 
soffrono  impedimento  alla  loquela  e non  possono  parlare  se  non  gra- 
cidando) detto  anche  liana  o Ih  mula  (per  la  fessura  media  che  divede 
la  parte  destra  del  tumore  dalla  sinistra  , per  coi  somiglia  alla  parte 
deretana  di  una  rana),  od  anche  Ipoglosso  8,  fonò  argomento  a molti 
trattali9.  Questa  malattia  tiene  il  seguente  andamento.  Primieramente 
gonfiasi  ai  iati  del  frenulo  un  tubercolo  che  cede  qualche  volta  alla 
compressione  del  dito,  mobile,  indolente,  freddo,  eli  colore  da  prima 
biancastro  e poco  trasparente,  e che  non  dà  alcun  incomodo  albam- 
fnalato.  Trascurandolo  poi  questo  bitorzolo  si  ingrossa,  crescendo  fino. 


4.  Drp  flàYBS  , in  Journal  de  mède  cine  T 
24,  p.  17e. 

2.  B.  SlKBOLD,  1 c,#  p,  74. 

5.  (jjkskldek.  Anatomie  des  mens  chi,  K'ór- 
pers,  Gott.,  1790,  p.  138. 

4.  J.  G.  W ilther(  anatom.  Museum  Tti.\. 
p.  1 35.  — Cu.  A Scheerr  , diss.  de  calculis 
ex  ducili  sai ì vali  exeretis.  Argent.. -j 737,  in 
EIalleri  , disp.  ad  uiorh,  curai,  faoient.  T. 
L !>•  833.  Walther,  in  Joirrn.  fiir  Chìrurg. 
unii  Auqenheilk.  T.  8.  Heft  2 . p.  175. 

.8.  Des  ilAYES,  I.  C 

C L.  Heister,  diss.  sistens  observat.  med. 
tìelrast.,  1750.  — J.  van  Lil.  dal  t er 
hàndelinyen  van  het  bataafsch  Genootschap 
der  ff  ysbeyeerte  le  Rotterdam-  JJeel  4,  p.  128, 
in  Sanimi  auserl  Abhandl.  fiir  pr.  A er zie 
B.  9 , p.  428.  — C m kskldew  , 1.  c.  B.  Sie- 

BOLD,  l,  c. 

7.  liippucsATis,  de  niorbis  lib.  Il,  cap.  io. 

8 J Dow  aver,  in  Misceli,  phys.-med.- 

mamein.  Er  ford . ann  , 1730,  class.  IV,  art. 
art.  ti.  Tu!.  Froschyeschwvlst.  die  ¥.rbte  . der 
Schwamm  , Frosch  unter  der  ZAinye.  Bolg 
hikvot sc'ajezwel.  Dan,  Frosk  under  1 unyen. 
bveu  t rusk  ntider  tungan.  higl,  Fannia  ; a 


toft  swe tiling,  or  inflammation  under  the  ton- 
gue, Franc.  Grenouillette  j Ramile,  ttal.  Ra- 
rimila  j ranetta,  rana.  Sp.  S apillo.  Port,  Ra- 
zìnha. 

9.  Hiveru'8,  opp.  prax.  med.  Li b-  V.  De 
a f fee  ti  bus  linguae,  cap  2.  fo!.  241.  — E. 
Hktterbach.  de  tumore  sub  lingua,  quaru 
ranulam  vocant.  Wittcb.  , 1616.  — It.  W. 
Krause,  disp.  de  ramila  sub  lingua.  Jen.  , 
1681.  — J.  J.  Stahl  , disp  de  ramila  sub 
lingua  speciali  cum  casti.  Rrf.,  1734.  Itecus 
in  Hai.l bri,  diss.  pract-  T VII  , N.  256, 
p.  56  . — Louis  , in  mémoires  de  l’acad.  de 
chirurgie  de  Paris  T.  3.  p.  46o.  T.  5.  p.  406. 
— Murray,  diss.  chic,  de  tumoribus  sali- 
va! ibus.  — Stark  , in  Archiv  fi  d.  Geburt. 
sliiilfe  B.  3 , Si  2,  p 309,  — J.  E,  E.  Bloe- 
hav  (Gruner),  diss.  med.  de  glossitide,  ra- 
mila, glossanthrace.  jen.  , 1705.  — B.  Sir- 
bold,  I.  c,  p.  74.  — T.  Chapel,  observation 
sur  ime  grènouillette  d’une  très  grand  volu- 
me in  Tartra  , bulletin  des  sciences  médica- 
les.  T.  5.  p.  396  — Brest. het  . in  j ournaì 
universe I des  sciences  medicates . Decemb . , 
1817.  — Murat,  in  diction,  des  scienc  r&èd. 
T.  ♦ 9 p 47. 
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al  volume  di  un  uovo  d1  oca,  sì  che  fnlvoSta  riempie  tutta  la  cavità 
della  bocca , respinge  la  lingua  , impedisce  il  succhiamento  , la  ma- 
sticazione, la  loquela,  la  respirazione,  e lussa  i denti.  La  forma 
eli  questo  tumore,  che  varia  infinitamente  col  crescere  della  malattia, 
è cilindrica,  sferica  od  ovale.  Il  licjuido  contenuto  (saliva)  pesa  tal- 
volta sino  ad  una  libbra.  Da  principio  offre  qualche  somiglianza 
con  la  chiara  d’uovo:  più  tardi  però  si  coagula,  e non  di  rado  pre- 
senta delle  concrezioni  sabbiose  e calcolose:,  anzi  qualche  volta  tutta 
la  malattia  dipende  dall’ esistenza  di  tali  calcoli,  che  ostruiscono  il 
condotto1.  Talvolta  però  questa  malattia  può  anche  aver  origine  da 
afte  o da  infiammazione  catarrale^  quando  per  questi  processi  mor- 
bosi rimane  obliterato  o ristretto  il  condotto.  La  ramila  molesta  più 
spesso  i bambini 2,  quantunque  non  risparmi  menomamente  gli  adulti3. 
Bisogna  far  attenzione  di  non  confondere  questa  malattia  coi  tumori 
fungosi  4 e Linfatici  5 , colla  glossitide  , colla  parulide , e col  calcolo 
salivare  per  sé . Qualora  si  trascuri  questo  tumore,  d’  ordinario  si 
infiamma  e suppura  , mandando  tanta  marcia  da  minacciare  qualche 
volta  la  soffocazione  6,  e lasciando  pericolo  di  fistola  salivaie  7.  Que- 
sla  malattia  non  va  combattuta  coi  purganti  8 , quasi  mai  colla  sena - 
pe  9 \ ma,  quando  non  rompasi  spontaneamente  10  ( come  avvenne 
in  un  mio  ammalato  che  guarì  poi  benissimo,  e come  fu  osser- 
vato da  altri),  con  un  'operazione  chirurgica , proposta  recente- 
mente da  Dupcytrein  11.  L’  artifizio  proposto  da  un  chiarissimo  per- 
sonaggio, cioè  l’introduzione  di  una  candeletta  cava  entro  il  tumore 
onde  la  saliva  (che  altrimenti  impedisce  la  cicatrizzazione  delle  parti 
decomposte)  ne  possa  come  per  via  d’uri  catetere,  colare,  potrebbe 
adattarsi  fors’  anche  alle  ferite  dei  condotti  sali  vali  delle  glandule 
sottolinguali.  »?  Talvolta  alcuni  chirurghi  ignoranti  tagliando  per 
qualche  manualità  in  questo  luogo  , aprono  lalmente  siffatti  ori- 
fìzj , che  le  membrane  non  possono  a tempo  debito  riattaccarsi 
sicché  l’ammalato,  volere  o non  volere,  ha  sempre  la  bocca  piena  di 
saliva  12.  99 


1.  Schenk,  lib.  X , obs.  388.  — Scherer, 

1.  c. 

2 Oehme  , diss.  de  morbis  recens  nato- 
rum  chirurgicis.  Lips. . 1773. 

5.  Ne  ebbi  un  bell’  esempio  in  un  uomo 
presentatosi  alia  clinica  di  Wilna. 

4.  « Les  observateurs  ont  quelquefois  don- 
nè  le  twin  de  grénouillettes  à des  tumeurs 
fo  ngeuses  placées  sous  la  langue  , mais  qui 
ne  devoieni  pas  ótre  appellees  ainsi , si  elles 
n'étaient  pas  formées  par  un  amas  d'humeur 
salivaire  » Louis,  1.  c. 

5 « Mr < le  professeur  Boyer  a vu  un  mé- 
decin  celebre  commettre  cette  erreur  et  faire 
oppliquer  un  emplàlre  fondant  sur  une  gré- 
nouillette  qui  faisait  saillie  au-dessous  du 
tnenion.  » Murat.  1.  c. 

G t)i km erbi'.oeck,  dispt.  de  morbis  capitis, 
N,  24. 


7.  Mcys  , prax.  chirurg.  ration,  dec.  VI 

obs.  6.  * 

8.  Soulier  ( journal  de  médec. , 1739)  loda 
tanto  la  cura  delia  ranula  coi  purganti. 

9.  Macartan  , de  la  moutarde  considérée 
en  général  et  particulièrement  cornine  sialago- 
gue  clans  Vangine  tonsillaire  et  la  ramile  ou 
grénouillette.  Skdillot  , ree.  périod.  de  la 
société  de  médecine  de  Paris.  T.  54,  p.  72. 

10.  IIeister  ( Chirurg.  Cap  86,  vom  Fro- 
schlein  unter  Zunqe).  Stahl  (ì.  c.,  § 14),  etc. 

11.  Description  cVun  nouveau  moyen  pour 
la  guérison  de  la  tumeur  nommée  communè - 
ment  ranule  ou  grénouillette.  Sedillot,  1,  c. 
T.  6.  — Archives  générales  de  médecine. 
Mai.  1828. 

12.  Dkusingius  in  Fremcelu  , exercit.  G, 
hist,  mesenl.  digress,  2. 
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Malattie  delle  glandule  sottolinguali 
e dei  loro  condotti  escretori. 

• V - ■ ■<*  ' * ' 

I.  Le  glandule  sottolinguali  sogliono  infermare  al  pari  delle  paro- 
lidi  e delle  glandule  sottomaseellari  \ anzi  spesso  si  ammalano  nei 
medesimo  tempo  $ locehè  succede  principalmente  nell’  angina  paro- 
tidea  e nella  parotitide  mercuriale.  Soffrono  parimente  i calcoli1,  e 
talvolta  le  glandule  sali  vali  gonfiansi  9 quando  i condotti  ostruiti 
non  possono  più  dare  sfogo  alla  saliva 

IL  Imperciocché  i condotti  escretori  di  quelle  glandule  ( Bartho - 
Umano , Ridiano)  vanno  soggetti  alle  stesse  affezioni  da  cui  vengon 
presi  i condotti  di  Stenoke  e di  Wharton.  Alcuni  anzi  vogliono  che 
la  ranula  abbia  sede  nei  primi  piuttosto  che  in  questi  ultimi 3. 
Quantunque  alcuni  calcoli  salitali  posti  sotto  la  lingua  ^ , sieno 
spesso  , come  abbiamo  già  avvertito,  la  causa  della  ranula,  possono 
nulladimeuo  esistere  senza  di  essa.  In  ambidue  i casi  producono  dolore 
sotto  la  lingua,  abbondante  secrezione  di  saliva  , e soppressione  della 
medesima,  una  infiammazione  che  talvolta  si  propaga  anche  alla  lingua 
ed  alle  fauci.  Quando  tali  calcoli  non  vengano  cacciati  colla  marcia  di  un 
ascesso  che  si  formi  e si  rompa  spontaneamente,  bisognerà  toglierli 
con  una  pi  udente  sezione.  Si  potrebbe  tentare  anche  di  discio^lierli 
col  carbonato  di  potassa , che  Walther  5 dà  alle  dose  di  12,  grani 
con  acqua  di  cannella  ogni  giorno , continuando  la  cura  per  molto 
tempo  , purché  non  esistano  sintomi  infiammatorj. 


L Handtwig,  difig.  de  calcolo  in  giandu- 
ii» sublinguàlibus  reperto.  Rosi.,  1754 

2.  Louis,  iti  l\Tèm,  de  l'acad,  de  chirurgie, 
T.  3,  p,  A 0.  ■ — B.  SlEBOLD.  J.  c. , p 76. 

3.  B Siebold,  1.  c.,  p.  76. 

4.  Ger.  Blasii,  observ. anat  prae(.,  p.  119. 
Dello  stesso,  obs.  med.  rar.  obs.  14,  p.  81, 
Tab.  IX,  fig  1.  — Riverii,  obs.  med.,  p.  348, 
423.  — Plateri  , observ.  Lib.  I!  , p.  395.  — 
Schkw ki  1 , obs,  med.  rar.  Lib.  1 , p.  390.  — 
Schneider  , de  catarrhis  Lib.  Ill  , cap.  7 , 
p.  255,  — G-  Cowper,  anat.  corp.  hum.  de 
calcolo  sub  lingua  exciso.  — GL.  Wal- 
ther , thesaur.  med.  -chirurg.  obs.  curios 
Obs.  92,  Tab.  VI.  - ScnuRiG  , Ufologia 
cap.  2 , § 17,  p.  111.  — Phisoloph.  transact, 
for  the  year  , 1749,  N.  491  , ob<.  1.  — Com- 
liiimt.  Lips,  T.  XX,  p.  326  — Commerc.  1 i- 

an  , \!ll,  p.  105.  — acad.  nat. 


cur. , dec,  1 , ann.  5 , obs,  4.  Ephem.  cent. 
X , obs.  79.  — Scherer  , I.  c.  — Swieten  , 
comment,  in  Aph  Boerhaav.  T.  |l,  §,.793 

— Bvc.ociil  , Lettere  intorno  1’  estrazione 
d’un  calcolo  sotto  la  lingua  Brescia,  1749. 

— Sournal  de  mède  cine  T.  23,  p.  453.  — El- 
ler . in  mérn.  des  sciences  de  Berlin  , 1755. 
p.  24.  Coll  acad  part,  étrang.  T.  9 , p.  83. 

— Handtwig  , 1.  c.  — Hartmann  , progr. 
calculi  sublingualis  nuperum  quoddam 
exemplnm.  Francf.  1784.  — Nov.  act.  acad. 
nat.  curios,  T.  111.,  p,  4.  — Olof  Ackell’s, 
chirurg.  Vor falle  B.  1.,  p.  211,  — Huff.laNd, 
Journ.  der  pr  Heilkunde  fì.  2.,  p.  613.  — 
Titius  , progr.  de  calcalo  sai  iva  l i sponte 
exereto.  Wittenb.,  1794.  — B.  Siebold,  1.  c. 
p.  76.  — Sandifort  , raus.  anat.  VoL  I, 
«e<t.  6,  p.  279.  — Walther,  1.  c. 

9.  Walther,  1.  c. 
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§ XXlf. 


Definizione.  Letteratura.  Divisione. 


I.  Il  Tiahsmo  * è una  secrezione  di  saliva  più  abbondante  die  allo  DdVz 
Stato  normale,  e che  nello  stesso  tempo  obbliga  ad  una  fastidiosa  de- 
glutizione «j  o ad  un  continuo  sputare.  Non  è possibile  di  determinare 

la  quantità  di  saliva  che  un  uomo  sano  può  dare  in  un  giorno: 
e quantunque  Lànzani  scriva 1  2 che  Taduìto  secerne  in  dodici  ore  da 
dieci  once  ad  una  libbra  di  saliva,  parte  delia  quale  per  altro  viene 
sputata  fuori  , e paite  mandata  giù  nello  stomaco,  si  mesce  coi  cibi^ 
pure  difficilmente  « si  potrebbe  aspettare  nello  stato  sano,  da  tutte 
le  persone  una  così  abbondante  secrezione  di  saliva  3 * 5?. 

II.  Su  questa  malattia  , oltre  i trattati  intorno  le  malattie  degli  Lciu.rar 
organi  sali  vali  iù  generale  esistono  parecchie  dissertazioni  inaugu- 
rali 5 ed  alcune  memorie6. 

III.  Lodansi  le  adesioni  del  tiahsmo  in  Spontaneo  ^ , artìfi-  Divisione 
a o/e3,  idiopatico,  smtomaico,  consensuale  , periodico , epidemico 


1.  S inori.  Anabexìs,  anachrempsis,  sialis* 
mns,  sialochus,  sialorrhoea  , catharsis  dia- 
pharyngos,  sai  iva  fio.  Tedesco  Speichelfjuss. 
Beco.  Spuwing.  Speekzelvloed.  Dan.  Spytteflod, 
Spy  t fi  od.  Sved  , Drùgling,  Drdglande  Island. 
Votrnynni.  In  gl.  Fluxing  ptyalism.  Francese. 
Flux  de  bouche,  flux  de  salive  , écoxdement  de 
salive,  crachotement , salivation  Ital.  Saliva- 
zione,  ptiaIismo.SpAG.5a&aza,  babosa,babeo, 
salivacion.  Poetoo.  Fluxo  (le  boca. 

2.  Dissertai,  de  saliva  humana.,  cap.  Q., 
p.  58. 

I.  Schurig,  op.  c.  p.  57. 

4-  Cap,  III.  §,  XII.  N.  1. 

5.  Rolfink,  diss.  de  salivatione.  Jen.1636. 

1670.  W ìGAND,  diss.  de  ptyalismo.  Giess., 
1669.  — Bp.otbek.,  diss.  de  ptyalsimo.  Tnb. 

1671.  — Senkenberg  , diss.  de  ptyalismo, 
Argent.,  1676.  — Fbiesen  , diss.  de  sali- 
vatione. Lips.  1681,  — Ortlob,  dissertat. 
de  salivatione.  Lips.  (684.  — Von  San- 


DEir,  diss.  de  ptyalismo.  Regioni.  1696.  — 
Gdillemin  diss.  de  salivantibus.  Nancejì 
1781.  — Otto,  diss.  de  ptyalismo  generation 
Francf,  1804.  — F.  H.  StipanskV,  diss.  de 
ptyalismo.  Beri 1.  1826. 

6 J.  V»girru8,  tract,  de  catarrho,  rheu- 
matismo  , immodica  et  indecora  salivatio- 
ne.  Genev,  1623.  J.  St.  Mitt»é,  étiologie  noie * 
velie  de  la  salivation.  Paris , 1777. 

7.  li.  D.  ti Ec KB r,  diss.  de  sali  vatione  spon- 
tanea. Ha!,,  1768.  — Chr.  F.  Jokrdens,  sa- 
livatio  spontanea.  Acta  acad.  nat.  cnr.,  Voi. 
7.,  p,  384. 

8.  Van  Loon, de  ptyalismo  artificiali.  Lugd. 
Bat,  1720.  — J.  Grainger  , diss.  de  modo 
excitandi  ptyalismum  et  morbis  inde  pen- 
dentibus.  Edinb. , 1783  Vid.  Haller,  diss. 
pract.  T.  1.  N.  32. 

9.  Ncolai,  Fortsetzung  der  Pathologìe  B.  %, 
d.  588.  — CoNSBRcon  in  Hufelaad’s  Journ. 
der  p>\  Odili.  U,  4 , p.  899. 


un  DEL  PTIALISMO'  . . - ... 

acuto,  febbrile  «,  cronico , werte  2 3 4 *, parziale  , universale  , er/- 
*;c0  * traumàtico^  ecc.  Senza  sprezzare  siffatte  elivisioni,  noi  non 
crediamo  di  dover  vici  adattare,  essendo  nostra  intenzione  di  atte- 
nerci ad  un  ordine  più  naturale  pel.  quale  vengano  esposte  la  pa- 
tologia e la  terapia  a nonna  delle  circostanze  dietro  le  quali  si  svi- 
luppa il  ptialismo. 


I XXIII. 


Ptialismo  nelle  febbri 


Ptial 

feb 


al.  nelle  I.  Avviene  poi  che  sì  osservi  non  solo  un’ abbondanza  di  sputò 
>.Mer.  durante  lo  stadio  di  apiressia  delle  febbri  intermittenti  , ma  qual- 


che volta  havvi  perfino  forte  ptialismo  durante  il  parossismo^  della 
quotidiana 6 e terzana  7 , che  perciò  fu  detta  spulatona.  Spesse 
volte  la  salivazione  spontanea  mette  fine  alla  terzana  doppia»  ed 


alla  quartana9.  Altre  volte  il  ptialismo  nelle  febbri  intermittenti  cle- 
vesi  odali’  uso  della  china  s0-  del  mercurio  ll 1,  o ad  un’  affezione 


del  pancreas,  come  vidi  a Wilna  nelle  mogli  del  Prof.  GhoDdeìl  e 
del  mercante  Schwartz,  le  quali  soffrirono  febbri  intermittenti  con 
salivazione,  e morirono  più  tardi  di  scirro  al  pancreas  : e finalmente  de- 


vesi  allo  scorbuto  « poiché  le  fauci , la  lingua  stessa,  come  pure  le  gon- 
o-’ie  erano  corrose  e annerite  con  abbondante  secrezione  di  saliva 


Il  ptialismo  come  sintomo  delle  febbri  intermittenti  non  cambia  pei 
niente  la  prognosi  nè  la  cura  della  malattia  primaria.  11  ptialismo 
critico  si  favorisce  evitando  l’aria  e le  bevande  fredde.  Do  stesso 
dicasi  del  tialismo  eccitato  dalla  china,  avuto  riguardo  del  resto  alla 
condizione  dei  visceri.  Della  cura  del  ptialismo  mercuriale  parleremo 
più  tardi43. 


1,  Quei.ma.lz,  pr.  de  ptyalismo  febrilb 
Lips.  1748.  — Haller  , coll.  diss.  pract.  T. 
1.  No.  28. 

2.  Mason  Good*  the  study  of  medicine.  Voi. 
!..  p.  83. 

3,  Roeper  et  Gasto,  diss.  de  salivatorie 
critica  in  morbis  acutis  et  chronicis.  Hal. 
4702.  In  Halleri  , coll.  disp.  pract.  T.  I. 
No.  27. 

4.  Roeper,  1.  c.  cap.  2. 

3.  Voi.  1.,  P.  1.  cap.  1.,  § XXII.  No.,  V. 

0,  R.  Scharì Fins , in  Misceli,  acad.  nat. 


enrios.  dec.  11.  aim.  2..  <^rs,  1Ó4.  F-  C.  Me- 
dicus*  Satnmlung  von  Bcobachtvngen  cius  dei 
Arznexjwissenschaft  B 2.,  p.  5GG. 

7.  Quelmalz  1.  c.,  p.  472. 

8 Forestus,  obs.  Lib.  V.  obs.  4 

9-Jon,  Bohnius  , de  officio  medici  dup! 
P.  I.  cap.  13.,  p.  292. 

10.  Fr.  Boffmannus.  diss.  de  chinae  usi 
et  abusu  et  modo  operandi. 

11.  Th.  Willis  de  febìib.  cap.  G.,  p 97. 

12.  Roeper,  l.  c.,  p.  464. 

13.  § XXVllg  No  8. 
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II.  Osservossi  il  tialismo  nelle  febbri  reumatiche  4 5 nelle  catar-Tial.  nelle 
rali  gastriche2,  nelle  verminose  3 — e principalmente  nelle  biliose4.  ^ cont* 
Non  torna  per  nulla  interessante  il  voler  distinguere  tali  febbri  col 
nome  di  salitali  5.  Queste  febbri  sembrano  frequentissimamente  de- 
rivare da  irritazione  reumatica  o catarrale  delle  ghiandole  salivali  o 
del  pancreas  (che  è affine  all’  angina  parotidea).  P.  Forestus  scri- 
ve 6 che  nei  mesi  di  ottobre,  novembre  e dicembre  del  , es- 

sendosi la  temperatura  mantenuta  fredda  per  gran  tempo,  moltis- 
sime persone  furono  cólte  non  solo  da  malattie  di  occhi  per  flus- 
sione, ma  ben  anco  da  tiaVsmo.  Lo  stesso  avvenne  all’ epoca  di  Be- 
nedetti, insigne  medico  veronese,  il  quale  al  1.  IV,  c.  1 8 riferisce  « che 
in  queste  costituzioni  fredde  i tiaiismi  diventavano  molestissimi , e si 
aveva  sempre  la  bocca  piena  eli  saliva.  Le  febbri  di.  cui  teniamo 
discorso  differiscono  dalle  pituitose , per  ciò  che  in  queste  la  secre- 
zione morbosa  consta  non  di  saliva,  ma  di  muco.  Salutare  suol  es- 
sere il  tialismo  nelle  febbri  di  vario  genere  7,  e principalmente  nelle 
nervose  8,  purché  non  esistano  afte,  poiché  « non  vi  ha  evacua- 
zione di  miglior  presagio  che  una  copiosa  salivazione  senza  afte  » 9. 


1.  M.  J.  de  Man  in  Feritemele  le  Haatem. 
Deed  19,  SI.  3,fp.  76,  e Samml.  auserl . Ab- 
hanell.  fiir  pr.  Aerzte  B.  7,  St . 13,  p*  429. 
colla  diarrea. 

2.  Cohsbruch  iu  Huffelabd’s  'Semmai  éler 
pr.  Heilk . B.  4,  St . 13,  p.  201.  La  salivazione 
non  presentavasi  ’che  di  notte,  e vi  si  as- 
sociarono le  afte. 

3.  Van  den  Bosch,  historia'constitutionis 
epidem,  verminosae  1 760  — 63 , per  Insui 
Overflacque  etc.  grassat.  p.  71. 

4.  J.  Vairac,  von  einem  gallichten  oeler  Spei- 
chelfteber  {Gal of  Kwyl-Koorts)  welches  aufeler 
Insel  Overflace[ue  epidemiseh  herrschete.  Dal 
Ferhanelelingen  van  liet  balaafsch  Genootscha 
der  proefonelervindelyke  JFysbeg  eerie  te  R ot~ 
terdam.  T.  I.,p.  433.  in  Samml.  aaserl , Ab- 
handl.ifur.  pr . Aerzte  B.  3.,  St>  3.,  p.  479. 
(»  der  Speichelfluss  fieng  selten  vor  elem  ach * 
ten  Tag  der  Krankheit , niemals  [ aber  nach 
dem  zwolften  Tage  elerselben  an ...  JFenigen 
Patienlen  ivar  es  moglich  , denfSpeichel  hin- 
terziischlncken , theils  well  das  Schlingen  an 
linei  fttr;  sich  mit  vieler  Beschwerlichkeit  ver- 
kniipft  war , theils  well  eler  Speicliel  einen 
unangenehmen,  kalten  nud  eckelhaf  en  Gesch- 
mack  ticitte  ...  Mehrentheils  war  die  Zvnge  mil 
einer  weissen  Binde  beeleckt  un  trocken , unel 
liatte  im  Jnfange  der  Krankheit  ihre  natUr- 
liche  Diche  ; es  fieng  aber  dieselbe  nach  we- 
nigen  Tagen...  an  aufzuschwellen  , unel  diese 
Geschivulst  nethm  in  kurzer  Zeit  elergeslalt 


Uberhctnt,  dass  die  Zunge  linnen  zween  Tagen 
zweymal  so  diche  wurde , als  sie  in  ihrem  na- 
tiirlichen  Zusiande  zu  seyn  pflegt . Ingleichen 
schwollen  auch  der  Gaumen  , elas  Z'dpfchen 
und  elie  Speichelelriisen  an  unel  wurclen  schiaffa). 

8.  Das  Speichelfieber  dargestellt  von  Dr. , 
F.  Chr.  Sebastian  (Heielelberger  Annalen  B . 
3,  Heft  1.,  p-  1.) 

6.  P.  Forestus,  observ.  et  curat,  medici- 
nal. Lib.  XIV.  obs.  23.  Merita  dresser  letto 
anche  Rondelet  . in  method,  cur.  morbts. 
Lib.  il.  Come  anche  Solarder,  consil.  me- 
dicinal., 3e  11,  e le  Efemeridi.  Fed.  Hoff- 
mann, ann.  1700. 

7.  Rolfinkius,  ord.  et  method,  med.  spec, 
comm,  Lib.  111.,  sect.  II.,  cap.  41.  — De  Ble- 
gny  zodiac,  med.  Gall,,  anrs.l,  mens.  Qcto- 
br.  obs.  7.—  J.  C.  Westphal,  inquisitio 
in  salivationem  mercurialem  occasione  sa- 
livationis  spontaneae  epidemice  grassantis. 
Ephem.  acad.  nat.  curios,  cent.  1 e 2. , pa- 
gina. 273.  Haen,  praelect.  palholog.  R.  V. , 
p.  190.  Samml.  auserl.  JFahrnehmunyen  ecus 
der  Arzneywissenschaft  B . 1,,  328. 

8 Forest,  observ.  Lib.  XIV,  obs.  25.  an., 
1797—98.  — Sal.  Wolff,  diss.  de  salivatio- 
nis  valore  critico.  Hal.,  1793.  A Vienna  vidi 
qualche  volta  le  febbri  nervose  finire  colla 
salivazione. 

9.  Hdxham,  de  febre  lenta  nervosa.  Gpp. 
phys.  — med.  T.  lì,  p.  89. 


Voi.  Ili 
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Noi  però  osservammo  un  profluvio  critico  di  saliva  talmente  abbondante, 
che  si  temette  che  l’  ammalato  ne  dovesse  morire  consunto.  Questa 
salivazione  cedette  al  calomelano  somministrato  a dosi  piccolissime , 
che  prescrissi  appoggiato  al  principio  di  Brown,  il  quale  insegna  che 
nella  cura  delle  malattie  asteniche  bisogna  scegliere  quegli  stimoli  che 
esercitano  un’azione  particolare  sulla  parte  afletta.  — La  soppressione 
di  un’  altra  specie  di  salivazione  sarebbe  stata  pericolosissima d. 


§ XXI' V. 


Tialismo  nelle  malattie  della  pelle , dei  nervi  e dei  sensi. 


Tial. nelle  ^ Il  tialismo  , sintomo  non  infrequente  della  gravissima  scarlal- 
mal.  della  lina  e dell’  esantema  mercuriale  2v,  mostrasi,  principalmente  nelle 
cute  regioni  settentrionali  3,  nel  vajuolo  maligno  degli  adulti  4.  Sebbene 
esso  cl’  ordinario  non  iaccia  diminuire  la  quantità  delle  pustole  del 
vajuolo  a,  pure  è cerio  che,  quando  esse  sono  confluenti  , gli  am- 
malali adulti  che  non  hanno  tialismo,  trovansi  in  gravissimo  pe- 
ricolo Conviene  dunque  procurare  di  conservare  in  vigore  cotesla 
salivazione  , onde  non  cessi  prima  del  quattordicesimo  giorno 
almeno  quando  1 ammalato  vive  fino  a questo  giorno  ^ poiché  Syde- 
nham, Morton  ed  altri,  ad  onta  delle  lodi  da  loro  impartite  al  tia- 
lismo nel  vajuolo,  non  ignoravano  eh’  esso  non  è sempre  salutare,  e 
che  il  più  delie  volte  è inutile.  Loccbè  è pur  attestato  da  Gru- 
ber, Sennert  J.  Hellwig  e da  Tuonerà.  La  relazione  che  passa 
tia  le  impetigini  e la  secrezione  della  saliva  è provata  daìle  osser- 
vazioni sul  tialismo  prodotto  da  soppressione  del  sudore  delle  ma- 
711  ">  o posiamo  all  erpete.  Citerò  qui  un  bel  caso  raccolto  da  nno 


war  aber  auch  gefàhrlich  dem  Spei- 
chellluss.  durch  kaltes  Getrànk  oder  andere 
verkehrte  Mittel,  zur  Unzeit  Einhalt  zu  thunj 
auf  diesen  Fehler  habe  idi  bei  zween  verschie- 
denen  Kranken  eia  Steifwerden  des  mànnli- 
chen  Gliedes  und  einen  unwillkiihr lichen  Saa- 
menjluss  entstehen  sehen  J alleiti  dieser  locale 
Krampf  versclnvancl  sobald  als  der  Speichel- 
Jluss  wieder  in  Gang  kam.  Bexj  andern  hin- 
gegen  erfolgten  Krampfe  , welche  sich  iiber 
den  ganzen  Korper  erstreckten  oder  die  Mu- 
skeln  der  Gliedmassen  lefieleih  » Veiràc 
1.  c.  * 

2.  Vedi  i trattati  di  queste  due  malattie, 
5.  Salvages  , nosol.  method.  Class,  IX. 
Gen.  XXII 1,  Spec.  6. 


4 Ivi  , cap.  IV.  , § XVIII. , N.  3.  - Fic- 
kius,  diss.  de  salivatione  spotanea,  praeci- 
pue  variolarum.  Jen.  1715.  Cfr.  Sydenham, 
opp,  med.  — Morton  opp.  med.  T.  111.,  cap.  8. 

5.  SciIURlG,  1.  c.,  p,  73, 

6.  Uistor.  .morbor.  Vratislav.,  ann.  1702 a 
p.  7. 

7.  J.  Dolaeus  , encycloped.  med.  Lib.  IV,, 
cap.  6 j p.  797.  — Harris  , de  morb.  infant. 
Part.  Ill,  p.  iso.  — Schurig,  1.  c. 

8.  H.  Grlber,  dearcan.med.  non  arcan., 
p.  194. — J.  Hellyvig! us  9 obs.  med.  G4,  — 
D.  Sennertus , paralip.  ad  insti tut.  51.  — 
A,  Tuonerus,  Lib.  Ili,  obs. 

9.  Breslauer  SammL  , 172 6,  B.  !}  p,  727, 
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padre.  « li  i5  maggio  1806,  dice  egli  , venni  chiamato  in  Pietro- 
burgo a consulta  per  una  donna  di  circa  anni , che  aveva  già 
avuti  sedici  figli,  la  quale,  sgravatasi  appena  dell  ultimo  portato,  fu 
presa  da  una  febbre  quasi  intermittente  , ma  anomala.  In  tal  feb- 
bre soffrì  gran  prurito  alla  superficie  del  corpo  , ed  una  certa  im- 
petigine verso  i lombi , che  era  sfuggita  all’  attenzione  del  medico. 
I lodi j erano  continuati  regolarmente  per  tutto  il  puerperio,  e dopo 
questo  le  purghe  mensili  erano  già  comparse  una  volta  nella  solita 
quantità  ; ma,  ciò  non  ostante,  da  tre  settimane  1’  ammalata  era  tor- 
mentata da  copiosa  salivazione , quantunque  non  avesse  preso  mer- 
curio , e tale  da  riempire  tre  sputacchiere  al  giorno.  If  effetto  di 
tale  profluvio  si  fu  una  grande  debolezza  ed  emaciazione  di  corpo: 
il  polso  , al  momento  in  cui  la  visitai,  era  contratto,  più  frequente 
che  allo  stato  normale  } le  guancie  alquanto  rosse , il  sapore  della 
bocca  salso  ed  acido  , una  sensazione  ingrata  verso  il  ventricolo , 
nessun4 5  afta,  deglutizione  non  impedita}  ma  secchezza  dell’esofago, 
al  quale  sembra  che  la  saliva  inghiottita  porti  irritazione  : nessun 
segno  di  scorbuto  nè  alle  gengie  nè  altrove.  Fino  a quel  giorno 
eransi  adoperati  rimedj  corroboranti  senza  alcun  giovamento  ; 
oncì’io  proposi  un  vescicante  alla  nuca,  ed  uno  scrupolo  di  polve- 
re di  magnesia  pura  con  sei  grani  di  radiche  di  iride  fiorentina,  da 
prendersi  tre  volte  al  giorno.  55 

IL  L’influenza  del  sistema  nervoso  sulla  secrezione  della  saliva  è 
già  provata  dal  frequente  sputare,  a che  induce  un  oggetto  disgu- 
stoso qualunque  che  si  vegga  , si  ricordi  o si  presènti  all’  immagi- 
nazione. Il  tiaiismo  poi  viene  eccitato  dai  patemi , e principalmente 
dall’ira1}  dai  narcotici , quali  lo  stramonio2,  la  digitale  purpurea3, 
il  tabacco  4 , l’oppio  5 } dagli  odori  6 } dai  veleni , come  quello  delle 
vipere  7.  Da  lungo  tempo  gli  ipocondriaci  ed  i melancolici  passano 
per  gente  che  sputa  continuamente.  F.  Hoffmann  infatti  dice  non 
v’  ha  cosa  che  più  frequentemente  si  incontri  in  pratica  che  di  vedere 
degli  ipocondriaci, dei  melanconici , dei  tisici  mandar  fuori  ogni  giorno 
sì  gran  quantità  di  saliva  che  sporcano  in  modo  schifoso  "quei  luo- 


4.  Voi.  Il,  Parte  I,  pag.  323.  Dell’Ira. 

2.  Greding  in  Ludwigii  , ad  versar,  med. 
pract.  Voi.  1,  p.  259. 

3.  Wilson,  Philadelphia  journal.  Voi . I.  — . 
Henry,  medical  and  surgical  journal , 18M 

N.  1. 

4.  Dall’  uso  smoderato  del  tabacco  fu 
preso  da  orribile  tiaiismo  V uomo  di  cui 
parla  J.  J.  Harder,  apiar.  obs.  43,  p,  191. 

5.  Hdfeland’s,  Journal  der  pr . Heìlkunde 
B.  9,  St.  2.  p.  201. 

6.  C.  Tu.  Bierlingius  (adversaria  curiosa; 

cent.  1,  obs.  $4  , schol, , p.  98^  riferisce  il 


caso  di  unajnobil  donna,  la  quale  visitata 
poco  dopo  aver  partorito  da  alcune  ragaz- 
ze, sofferse  tanto  dall’  odorosissima  cipria 
colla  quale  si  erano  imbiancati  i capelli  , 
che  subito  venne  presa  da  fortissimi  dolo- 
ri di  capo  con  salivazione,  che  la  molesta- 
rono per  alcuni  anni,  finché  cessarono 
dopo  lunga  cura,  ritornahdo'però  di  quan- 
do in  quando,  sebbene  non  tanto  frequen- 
temente nè  con  tanta  forza. 

7.  Vater  , diss.  de  antidoto  adversus 
morsimi  viperae.Sn  Hallerj, collect,  dispu!. 
T,  VI,  p.  398, 


Tini,  nelle 
tua!,  nerv. 
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ali ì in  cui  si  arrestano  alcun  tempo-,  e,  quando  si  voglia  per  curio- 
sita  raccogliere  tutta  la  materia  che  si  cacciano  fuori  dalla  bocca, 
in  un’  ora  di  tempo  , specialmente  se  l’  ammalato  è digiuno , se  ne 
può  raccogliere  un’oncia  e più.  » E l’ipocondriaco  Mermajwto 
notò  sopra  di  lui  un  fortissimo  tialismo*,  onde,  scrivendo  ad  un  suo 
amico  dice  : w II  tialismo  o la  saliva  mi  è d altra  pai  te  tanto  fami- 
o-liare  che  non  mi  lascia  dire  sei  ovvero  otto  parole , e mi  rende 
noiosa  la  vita  $ giacché  di  notte  m’  impedisce  di  dormire  , o se 
dormo  mi  cola  nella  trachea  mettendomi  in  grave  angustia  per  timore 
di  rimanerne  di  subito  soffocato.  Quindi  nasce  1’  angustia  di  petto,  la 
respirazione  difficile  e pesante , che  noe  si  calma  se  non  dopo  gravi 
e prolungati  sforzi  per  espettorare  *,  e dopo  avere  in  fatti  espettorata 
poca  pituita  cruda,  tenue  e vitrea,  tale  effluvio  si  mitiga,  e frattan- 
to continua  la  salivazione  o lo  sputo  di  un  umore  acquoso , conti- 
nuo , molestissimo  e intollerabile  » L In  siffatte  persone  il  tia- 
lismo  è accompagnato  da  borborigmi , costipazione  ? rutti , stringi- 
mento di  petto  , sogni  spaventosi , ed  è favorito  spesso  da  una  lauta 
cena,  nel  qual  caso  si  fa  più  abbondante  nel  mattino  Nè  meno 
soggette  al  tialismo  sono  le  isteriche.  Hankemann  racconta  la  storia 
di  una  signora  che  aveva  cacciato  fuori  grandissima  quantità  di  una 
saliva  più  limpida  deli’  acqua  di  fonte  , e che  aveva  sofferto  due 
altre  volte  una  tal  perdita  con  grave  detrimento  delle  proprie  for- 
ze 1 2 3.  Si  osservò  una  salivazione  continua  con  convulsione  della 
mascella  inferiore  4 , fenomeno  che  forse  vuol  essere  attribuito  non 
tanto  ad  un’  affezione  di  nervi,  quanto  alla  violenza  meccanica  che 
soffrivano  le  glandola  ed  i condotti  saiivali.  Per  questa  causa  almeno 
vediamo  ogni  giorno  uscire  la  saliva  nell'  atto  di  sbadigliare.  E 
infatti  Nuck  dice  5:  j?  coloro  che  sbadigliano  facilmente  , trovami 
spesso  nell’  atto  di  sbadigliare  piena  di  saliva  la  bocca  , loccliè  non 
avviene  se  non  perchè  i muscoli,  per  i quali  compiesi  lo  sbadiglio^ 
comprimono  ad  un  tempo  le  glandule  ed  i condotti  sali  vali , sicché 
tutta  la  saliva  che  in  quegli  organi  ritrovasi  vien  cacciata  entro 
la  bocca.  » Parlando  della  neuralgia  facciale  abbiamo  fatto  men- 
zione della  salivazione  che  accompagna  questa  malattia.  Vedemmo  una 
epilessia  accompagnata  da  salivazione,  oltreja  solita  spuma  che  in- 
gombra la  bocca.  Nella  mania  furiosa,  nella  rabbia  canina  e nell’  en- 
cefalitide  frenetica  la  saliva  , colando  continuamente  in  bocca  , fre- 
quentemente vien  gettata  contro  gli  astanti.  La  stessa  cefalea  qual- 
che volta  è accompagnata  da  tialismo  , locchè  talvolta  succede  con 


1.  ’ Sylvius  , prax. med,  Append.  Tract.  VII, 
$ 149.  — Fr.  Hoffmann,  diss.  de  salivae 
necessar.  inspectione.  — Th.  Mermannus 
consultai  et  responsa  med.  Lib.  1 , con* 
suit.  10. 

2.  Sauvages,  1.  c.  spec.  9. 

5.  Sydenham,  the  entire  Works.  land.  4 too, 


Pc  421,  (-they  spit  a thin  saliva  for  many 
weeks,  as  if  were  produced  by  mercurial  un- 
ction»)  F.  L.  IIannemann,  Misceli,  acad,  nat. 
cur,,  dec.  11,,  a 4,,  obs.  108* 

4.  Daniel,  Beytrdge  zur  mediciniscU . Ge- 
tehrsamkeit,  Th.  2.  p.  727. 

8,  Nuck,  1,  c.  p.  m. 


) 
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sollievo  deli’  ammalato  i , cosa  che  leggiamo  2 essere  avvenuta  anche 
nella  vertigine , poiché  Blegny  scrive  di  una  signora  di  temperamento 
melanconico  , la  quale  fu  presa  da  vertigini  che  resistettero  a tutti 
i rimedj , ma  che  cessarono  quando  sopravvenne  un  tialismo  che 
pareva  eccitato  dal  mercurio. 

III.  Vien  riferito  un  caso  di  abituale  tintinno  alle  orecchie , che  Tial.  nelle 
non  guarì  se  non  al  comparire  di  una  salivazione  spontanea  3,  e di  raa1,  (?ei 
una  salivazione  determinata  da  una  tasta  di  lana  rimasta  nell’  orec-  sensi 
chio  \ ed  anche  di  un  tialismo  prodotto  dalla  soppressione  di  uni1  epi- 
stassi , e guarito  col  salasso 4  5.  Tali  salivazioni  sintomatiche  vanno 
curate  con  un  metodo  di  cura  adattato  alla  malattia  primaria. 


§.  XXV. 


Tialismo  nelle  malattie  della  laringe } dei  polmoni , della  bocca 

e del  tubo  intestinale . 


I.  Una  qualità  caratteristica  degli  sputi  degli  ammalati  affetti  da  Tial,  nelle 
tisi  laringea  e tracheale , si  è quella  di  nuotare  in  grande  quantità mal*  della. 
di  saliva.  Singolare  è il  caso  di  una  peripneumonia  che  terminò  lar‘,  e 
felicemente  con  una  salivazione6.  Il  detto  d’ Ippocrate  7:  » E quando  *>°m  m 
cessa  di  sputar  sangue,  sputa  molta  saliva  liquida,  e talvolta  anche 
viscida  » ci  viene  confermato  piuttosto  dalle  altrui  che  dalle  nostre 
osservazioni.  Infatti  Nuck.  osservò  8 che  dopo  uno  sputo  di  sangue 


in  un  letterato,  era  riuscita  salutare  un’  abbondante  secrezione  di 


saliva.  Per  quattordici  giorni  costui  rese  trentasei  once  od  una 
pinta  e mezza  di  saliva  ^ ciò  che  indebolì  bensì  molto  1’  ammalato  , 
ma  lo  liberò  da  una  pericolosissima  affezione  che  stava  per  rovi- 
narlo. Non  abbiamo  mai  osservata  la  salivazione  genuina,  se  non  nella 
tisi  polmonare  scorbutica  e nella  conclamata,  in  quanto  che  è accom- 
pagnata da  afte , e non  mai  nella  critica,  come  scrisse  d’  aver  veduto 
Wurffbàin9,  il  quale  racconta  il  caso  di  una  donna  che  dopo  un 


4.  Nuck,  1.  c.  p.  41.  — Sennino,  I.  o.  p.  78. 

9.  Blegny  , zodiac,  med.  Gallic.,  arm.  I., 

mens,  octobr.  obs.,  7,  p.  460. 

5.  J.  Buhgius,  in  Misceli,  acad,  nat.  cur, 
dec.  II,  ann.  2,  obs.  173,  p.  3#8. 

4.  J.  Power,  account  of  an  extraordinary 
ptyalism , and  of  its  cure  (med.  transact.  FolS, 
p«  34;, 

5.  Acta.  nat.  cur.  Voi,  X,  obs.  9,  p.  33. 

9-  A.  P.  Nabuys  , tVahrnehmung  von  einer 

Verhaltung  des  Urin’s  und  einer  Lungenent- 
ziindung , ivelche  letztere  durch  einen  fcriti- 
schen  Speichelflus  vollkommen  gehoben  w ur- 
de.  Vedi  Ferhandeiingen  van  het  batmfsck 


genootschap  der  proefondervindelyke  FFysbe- 
geerte  te  Rotterdam.  T.  I,  p.  438.  in  Samml. 
auserl.  Abhandl  fiir  pr.  Aerzte  B.  8,  St.  3, 
p.  802,  (<<  es  entstand  einsolcher  Speichelfluss, 
dass  binnen  zwolf  Slunden  ein  grosser  Napf 
volt  Speichels  aus  ihrem  Munde  floss...  So 
bald  als  dieser  Speichelfluss  zum  Forschein 
gekommen  war , verminderten  sich  alle  Zi fi- 
falle  ...**)• 

7.  Libro:  De  internis  affectibu». 

8.  Nock  1,  c.  p.  59. 

9.  J.  P,  Wurffbain,  Mise.  acad.  nat.  cur. 
dec.  II,  ann.  I*  oba.  12& 
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(TraVe  patema  fu  còlta  da  tisi,  i sintomi  delta  quale  seompai vero  al 
manifestarsi  delia  salivazione,  che  insorse  senza  che  ì’ ammalata  avesse 
presa  la  più  piccola  dose  di  mercurio , salivazione  che  durò  sette 
^jorni  continui,  minacciando  di  riuscir  funesta  alle  forze  dell’ammalata 
per  P eccessiva  quantità  di  materia  limpida  e salivate}  ma  poi  a poco  a 
poco  scomparve.  Un’  altra  storta  di  tisi  salutale  è inclita  da  Hagev- 
DOrn  b Di  buon  animo  per  altro  ammettiamo  fra  i sintomi  delio 
stadio  latente  della  tisi  polmonare  scrofolosa  un’  escrezione  mattu- 
tina e diurna  di  una  pituita  salsa  ed  acre.  . . 

TiaL nelle  II.  Dai  precedenti  capitoli  si  comprende  in  quali  malattie  degli 
mah  della  organi  salitali  si  manifesti  il  tiaìismo.  Un  tale  profluvio  di  saliva 
bocca  fletto  tiaìismo  da  calcolo  da  Sauvàges  J),  vien  talvolta  eccitato  . daha 
semplice  presenza  di  un  calcolo  formatosi  in  questi  organi1 2 3}  il  che 
succede  specialmente  durante  ìa  masticazione.  VjOsi  io  sospetto  che 
esistesse  un  calcolo  nascosto  nel  caso  che  racconta  T.  Babtholiko4 
di  un  nobilissimo  personaggio,  il  quale , ogni  volta  die  mangiava  , 
od  anche  prima  di  cominciare  a masticare , emetteva  grandissima 
quantità  di  saliva  , il  flusso  della  quale  cessava  subito  dopo  termi- 
nato il  pranzo.  Più  tardi  parleremo  della  salivazione  che  viene  in 
conseguenza  di  odontalgia , di  carie  di  denti  (tiaìismo  da  carie  di 
Sauvages)  5,  di  glossìtide  di  infiammazione  della  lingua , di  carcinoma 
della  lingua  6 7,  di  ulceri  sifilitiche  delle  fauci,  di  afte1  , di  angi- 
ne ecc.  Per  ora  basterà  avvertire  che  nulla  v’ha  che  renda  la 
salivazione  tanto  molesta  quanto  ! abuso  dei  tarmaci  dolci , poiché 
questi  rendono  la  saliva  più  viscida  ed  annientano  la  sete. 

Tial.  nei  III.  Osservassi  qualche  volta  il  tiaìismo  nella  disfagia  , e ciò  ùon 
mali  del  grave  incomodo  degli  ammalati.  Rayger  , dopo  una  cardialgia  in 
tub.  intestun  senatore,  vide  lesa  la  deglutizione  di  modo  che  quel  personaggio 
poteva  bensì  inghiottire  facilmente  le  cose  solide,  ma  non  i liquidi , 
non  essendogli  permesso  che  eli  sorbire  a cucchiajale  1’  acqua , 
poiché  gli  sopravveniva  subito  una  salivazione  che  impediva  la  discesa 
dei  liquidi.  9 La  salivazione  poi  è prodotta  anche  dalla  fame  , dalia 
saburre  10,  dagli  acidi  delle  prime  vie  li  e dalle  acque  di  Seltz.  Unai 


1.  E.  Hagendorn,  in  histor.  med.  physic, 
cent.  1,  hist.  85. 

2.  Sauvagés  1.  c.,  spec.  18. 

5.  Tii.  Bartuolinds  hist.  med.  cent.  HI, 
hist.  77. 

4.  Sauyages,  1.  c.  spec.  19. 

5.  C.  Ph.  Gesner,  lingua  tumens,  suppu- 
rata, cum  enormi  salivae  fiuxu.  In  nov. 
act,  acad.  nat.  cur.  T.  1.,  p,  185.  — Balo., 
Timaeus  aGoldenklee,  casus  medicinal. 
Lips.  1691,  Lib.  111.  casi  4. 

6.  Sauvages,  1.  c.  spec.  21. 

7.  Sauvages  1.  c.  spec,  13,  Rasce,  in  Act. 


R.  soc.  med.  Havn.Vol,  III,  p.  218.  — Reil, 
memorabil.  din.  Fase.  II,  p.  14. 

8,  Vedi  RoNDELET,methodocurand.morb. 
Lib.  11.  Forestus,  in  obs.  et  curationibus 
medicis  Lib.  jpV-  — Helmont,  lat.  human, 
negiig.  § 25. 

9.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  I. 
ann.  4 e 5.  obs.  10.  — Cfr.  Haase  diss,  do 
caussis  difflcilisdeglutitionis.  Golting.  p.  16. 

\0.Vtyalismus  nauseosus,  ptyalismus  a sa- 
burra  nidorosa  di  Sauvages  (1,  c,  spec.  1.) 

11  .Ptyalismus  a pyrosi , ptyalismus  a soda 
di  Sauvages  (1.  c.  spec.  2). 


DEL  TIALISMO  > 65 

distinta  signora,  dopo  aver  bevuto  deli1  acqua  di  Spa,  emise  una 
tale  quantità  di  pituita  ? che  ne  riempì  due  bacini  d’  argento  che 
potevano  contenere  da  quattro  libbre  mediche  b IL  de  Heee, 
che  racconta  questo  caso  , narra  pur  quello  di  due  illustri  perso- 
naggi 2,  i quali  nell’  atto  del  bere  e dopo  aver  bevuto  , per  abbon- 
dante salivazione  , evacuarono  la  maggior  parte  dell1  acqua  , cosichè 
non  poterono  osservare  alcun  altro  effetto  notevole  dì  quell’acqua 
in  alcun  di  altra  parte  del  corpo.  Scxiumg  racconta  di  una  donna  3 la 
quale  bevette  con  tale  effetto  le  acque  di  Egra , che  dopo  il  vomito, 
che  non  comparve  se  non  nel  primo  giorno,  in  tutti  gli  altri  giorni 
l’  azione  di  quest1  acqua  manifestossi  per  quattro  vie  allo  stesso  tempo 
cioè  per  movimento  di  corpo,  per  diuresi,  per  diaforesi,  e per  una 
abbondantissima  salivazione.  La  salivazione  vien  eccitata  inoltre  dagli 
acidi  minerali  ^ dalle  così  dette  refratte  dosi  dei  sali  emetici  (e  qui 
annoverasi  anche  il  vetriolo  bianco  o solfato  di  zinco,  a piccole  dosi, 
di  cui  scrisse  Wedelio)  5 , in  poche  parole  da  tutte  ìe  cause  che 
irritano  il  ventricolo^  e dalia  cardialgia.  La  salivazione  è un  sintomo 
ordinario  dei  vermi  intestinali  5 talvolta  osservasi  anche  nella  colica  6, 
nella  costipazione  di  ventre  7 e nella  soppressione  della  diarrea  8. 
Ì1  tìalismo  prodotto  da  affezione  del  ventricolo  si  cura  coli1  ossido 
di  bismuto 9 e con  piccole  dosi  di  tartaro  emetico  40. 

I XXVI. 

Tialismo  nelle  malattie  del  pancreas , del  fegato  e della  milza , 

nello  scorbuto  e nell’  artritide. 

I.  In  nessun5  altra  malattia  si  osserva  così  frequente  il  tialismo 

come  in  quelle  dei  pancreas , e principalmente  nel  canchero  del 

medesimo  viscere  41.  A questi  casi  si  riferiscono  le  osservazioni  di 


4.  Q.  De  Deer  , observ.  oppido  rarae 
oss.  1,  p.  12, 

2.  Lo  stesso,  1.  c„  p.  14. 

5.  Scktjrig,  I.  c.,  p.  81. 

4.  Alton  , in  mèmoires  de  la  societ.  méd. 
d'émulation  T.  I,  p.  198,  — Kellie  in  Dun- 
can’s, annalys  of  medecin,  fore  1797. 

5.  G.  W.  Wedelius  (amoenitat.  mater, 
med.  Lib.  II,  sect.  2,  cap,  16,  p.  463;. 

6.  Ptyalismus  Iapponicus  di  Salvages  (1. 
c.,  spec.  3),  nel  quale  la  salivazione  è ecci- 
tata da  atroci  dolori  dell’  addome  intorno 
all’ombilico,  come  vedesi  nella  Flora  Jap- 
ponica  (p.  69). 

7.  Tn.  Bierling  , thesaur,  theoret.  pract. 
cas«  66. 

8-  Portal  s courg  d’anatomie  mèdie.  T.  4 , 

p.  516. 

9.  Robertson  , in  medic , and  phys.  jour- 
nal. Junry,  1815, 


10.  Finlay,  in  Reperì,  med. chirurgico  di 
Torino,  1828.  Luglio,  p.  345. 

11.  J.  P.  Frank,  deepit.  cur,  hom.  morb. 
Lib.  V,  p 904*—  Keck  in  Hxjféland’s,  Journ. 
der  pr.  Heilk.  B.  4,  St.  4,  p.  104.  — Bang, 
in  Act.  R.  soc.  med,  Havn.,  T.  Ili,  p.  146. 
— De  Necfville,  Verzuch  einer  prakt  Ab- 
handl.  von  der  Sympathie  des  Verdauungs- 
systems.y  Gdìt , 1786.  — Rahn,  de  miro  inter 
caput  et  viscera  abdominalia  commercio, 
Goett,  1771,  § 25.  — Rahn  (figlio)  diss.  scir- 
rhorum  pancreatis  diagnosis  observationi- 
bus  pathologico-anatomicis  illustrata,  Got- 
ting  1805.  — Wedekìnd,  de  morborum 
primarum  varium  vera  notitia.  § 185,  — 
Portal  in  mém.  de  la  soc.  mèdicale  d’ému- 
lation , anne'e  2,  p.  144.  — Harless  iiber  die 
Kranlihiten  desPancreas,  JSilrnb.  1812,  p.  18. 


Tial.  nei 
mali  del 
pancreas. 
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tialismo  nei  vecchi  ^ che  si  trovano  in  tanta  dovizia  legisti  ate  nei 
fasti  medici,  e che  terminano  spesso  colf  ascile  e colla  morte.  Di 
questo  modo  Helwig  ci  racconta1  che  un  barone  settuagenario  era 
da  più  mesi  talmente  molestato  eia  tiausmo,  eoe  non  poteva  prender 
cibo  quando  voleva;,  finché,  preso  da  anoressia  e sfacelo  alle  gambe, 
morì.  — E A.  Thonarcs  riferisce2  il  caso  eli  un  pastore  di  sessanta- 
due  anni,  di  temperamento  flemmatico,  il  quale  fu  per  alcuni  mesi 
molestato  giorno  e notte  da  una  salivazione  quasi  continua  , onde 
alla  fin  fine,  divenuto  ascitico , morì.  — Così  pure  Ivònig  s narra 
di  un  uomo  più  che  settuagenario,  che  di  questa  maniera  morì  pla- 
cidamente per  tialismo.  La  patologia  pertanto  viene  a conferma  delle 
dottrine  dei  fisiologi  che  asseriscono  esistere  un’  intima  relazione  tra 

il  pancreas  e gli  organi  salitali  A 

II.  Nè  straniero  è il  tialismo  alle  malattie  di  fegato  e di  milza . 

1 mali  d?  « Sarebbe  egli  mai  possibile  che  ciò  avvenisse  soltanto  quando  le 

feg.  e mil.  malattie  delegato  e della  milza  traggono  in  consenso,  come  d’ or- 
• dinario  fanno,"  il  pancreas?  Negli  iponcondriaci  dipenderebbe  ella 
mai  la  salivazione  da  stringimento  del  pancreas  » ? Trovo  questo 
pensiero  in  una  nota  di  mio  padre.  — * Le  malattie  dei  visceri  addo- 
minali provocano  la  salivazione  anche  perchè  aprono  il  campo  allo 
scorbuto  ed  all’  atritide.  Imperocché  abbiamo  già  fatto  conoscere 
quale  sia  i’  influenza  che  Io  scorbuto  e 1’  artritide  esercitano  sulle 
parotidi  5. 

Tial.scorb.  IH.  E in  fatti  il  tialismo  scorbutico  venne  ammesso  di  comune 
consenso  dai  medici  di  tutte  le  età  6,  e si  manifesta  segnatamente 
quando  si  mangia  e durante  il  sonno.  La  saliva  ora  è insipida,  ora 
salata,  spesso  fetida  , sempre  acquosa  e viscida.  Questo  tialismo  ha 
per  compagni  i sìntomi  dello  scorbuto  sì  nella  bocca  come  nel  restante 
del  corpo  , e tra  questi  le  orine  dense , oscure  , o dense  e rosse  , 
il  polso  piccolo  , debole , ineguale  e languidezza  delle  membra. 
Siffatto  tialismo  abbatte  sempre  maggiormente  le  forze  , e perciò 
bisogna  procurare  di  calmarlo  al  più  presto  possibile.  A questo 
scopo  può  giovar  meglio  la  cura  della  bocca  7 , che  un  metodo  di 
cura  generale.  Sono  però  consigliati  anche  i revellenti,  gli  epispastici, 
i senapismi  applicati  alle  gambe , i clisteri,  gli  eccoprotici , i leggieri 
sudoriferi  e diuretici 


1.  J.  HelWig  OSS,  64. 

2.  A Tuonare s,  obs.  medicin.  Lib.  Ili, 
OSS.  7. 

3.  E.  Konig,  Regn.  animal.  Sect.  1,  art,  3, 
p.  17  e 20. 

4.  Haller  element,  physiologiae  , T.1  VI , 
p.  m.  447.  —r  Barth,  Siebold,  op.  c.  p.  63. 

§•  Cap.  Ill,  § XVI,  N.  Il, 


6.  Sennert,  Lib.  Ill,  Prax.  P.V,  S.  li,  c. 
4,  p.  392.  — Eugalenus,  de  scorbuto  Liber. 
Hag,  Com.  1658.  obs.  68.  — Fr.  Hoffmann, 
opp.  T.  Ili,  de  scorbuto,  obs.  6.  — Sausa- 
ges, 1,  c.  spec.  8.  — Roper  e Gasto  , 1,  c. 
p.  437. 

7.  Cap.  XVII,  § LXL 

8.  Lind,  treatise  on  the  scurvy  etc.  LondMU, 
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IV.  Quantunque  Y arlritide  eserciti  la  sua  influenza  piuttostoTial.artrit. 
sulla  qualità,  che  sulla  quantità  della  saliva,  pure  qualche  volta  ne 
rimane  accresciuta  anche  la  quantità.  Così  si  ha  uno  stupendo 
esempio  di  salivazione  spontanea,  che  si  cambiava  ogni  dieci  setti- 
mane, e che  tenne  dietro  all’  artritide  b Nè  straniere  all’  arlritide 
sono  le  salivazioni  periodiche  2,  vicarie  della  podagra  3 4 , e prodotte 
da  un  calcolo  e dal  raffreddamento  dei  piedi  5.  Da  questa  causa  e 
da  cattiva  digestione  ripeteva  il  suo  tialismo  Gr.  N.  Binnigero.  Ri- 
ferisce infatti  d’essere  stato  molestato  da  una  salivazione  quasi  con- 
tinua , la  quale  facevasi  tanto  forte  la  notte  , che  , quando  giaceva 
colla  testa  piegata  da  un  lato  , dalla  bocca  usciva  un’  acqua  limpi- 
dissima, insipida  , come  se  stillasse  da  un  vaso  6.  Siccome  poi  le 
evacuazioni  artritiche  non  vanno  mai  soppresse  che  con  grandissi- 
ma precauzione  , così  anche  tal  sorta  di  tialismo  mostrasi  tal  fiata 
critico.  In  questo  caso  giova  moltissimo  allontanare  , giusta  i pre- 
cetti che  daremo  altrove  7 , la  causa  artritica  delle  glandule  , ed 
espellerla  per  mezzo  della  traspirazione. 


§ XXVII. 


Tialismo  nelle  malattie  delle  vie  urinarie 
e delle  parti  genitali. 


I.  La  relazione  che  passa  Ira  la  saliva  e l’ orina  può  già  chia-  Tial. nelle 
ramente  comprendersi  dalla  su  riferita  osservazione  8 di  un  anima-  1 1fial-  delIe 
lato  affetto  di  febbre  quotidiana,  il  quale  al  sopravvenire  del  pa-vic  Ulinai 
rossismo  non  poteva  contenere  nè  l’uno  nè  1’ altro  di  questi  umori. 

A questa  si  possono  aggiungere  alcune  osservazioni  sopra  un  tiali- 
smo abbondante,  prodotto  da  diminuita  secrezione  dell’  orina  , ces- 
sato dopo  la  ricomparsa  delle  orine  9 ^ sopra  un  caso  in  cui  il  mer- 
curio, in  vece  di  eccitare  la  salivazione  , promosse  la  secrezione  di 
orina  10 sopra  un  altro  caso  di  idrope  guarito  dalla  salivazione 


1. ;  Cap.  VII,  § XXX.  No.  4. 

2.  Bloch,  mecl.  Bemerkungen  p.  204.  C. 
Medicus,  von  perioclischen  Krankheiten  p.  100. 

3.  Fr.  Hoffmann,  de  podagra  retroc.  § 2. 

4.  §.  XXV.  No,  2. 

8.  J.  N.  Binnigerls»  observat.  medic,  cent. 
1.,  obs.  10. 

6.  J.  A.  H ii n e p. w olff,  in  Mise,  acad,  nat. 

cur.,  dee.  11.,  ann.  9,  obs.  102, 

1.  Vedi  Voi.  IV,  il  cap.  dell’  arlritide. 


8.  § XXlll.  N.4. 

9.  Damkl,  a case  of  ptyahism  , apparently 
occasioned  by  a diminished  secretion  of  urine 
( med  communications  Voi  l,p.  133)  — Crew- 
kuorne,  in  Michaelis,  mexi  Beytrdye  B.  i . 

§.  10. 

10.  SciinciiTiKG,  in  Act.  phys.  — med. 
Voi.,  Vili.  obs.  8.,  p.  23. 

H Eunius,  Ephem.  acad.  nat.  cur.  dec.  II. 
ann,  4,  obs.  36. 


Voi,  111. 


9 
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di  tialisrno  orinoso 1 2 3  4 \ di  soppressione  della  saliva  nel  diabete,  e di 
salivazione  in  una  malattia  di  reni  2. 

Tial. nelle  Jf.  Osservossi  periodica  la  salivazione  in  poche  giovinette  , al 
mal.  delle  prjrn0  comparire  dei  loro  tributi  mensili.  Una  tale  secrezione  con- 
parti  Scnil,tinuava  per  (renta  o quaranta  giorni,  poi  essa  cessava  spontaneamente 
per  ricomparire  più  tardi,  facendosi  più  forte  in  estate  senza  ledere 
la  salute , nè  disturbare  1’  ordine  dei  flussi  mestruali  3.  Le  donne 
gravide  non  solo  sputano  frequentemente,  ma  qualche  volta  ven- 
gono anche  prese  da  vera  salivazione,  che  noi,  con  altri4,  vedem- 
mo 5 così  forte  che  pareva  prodotta  da  mercurio.  Raccontasi  il  caso 
di  una  donna  la  quale  aveva  avuto  dieci  figli , e in  tutte  le  gravi- 
danze aveva  sofferto  salivazione  6.  Una  donna  gravida  di  cui  si 
parla  negli  Atti  dei  Curiosi  della  natura,  pativa  nello  stesso  tempo 
flusso  di  lagrime  7.  Leggesi  pure  un  caso  di  salivazione  critica  av- 
venuta per  soppressione  dei  lochj  8. 

, €,  XXVIII. 

o 


Tiolismu  mercuriale. 


Nozione  I*  11  mercurio  agisce  non  solo  su  tutto  il  corpo  umano  , non  ri- 
sparmiando nè  cute9,  nè  nervi  40 , nè  glandule  41,  ma  esercita  un’a- 
zione particolare  sulle  labbra,  sulle  guance  , sulle  glandule  salivali , 
sui  denti,  sulle  gengive,  sugli  alveoli  e sulle  fauci,  che  si  manifesta 
principalmente  per  l’aumentata  secrezione  di  saliva  , prende  il  nome 
di  tialisrno  mercuriale. 


1.  Waller,  in  Actis  Upsalens.,  p.  556.  — 
Tulpius,  obs.  in  ed.  Lib.  III.  hist.  22.  — Bel- 
vetios,  oeconom.  animai.,  p.  556. 

2.  Bufeland’s,  Sournal  der  pr.  Heilk , B.  55. 
St.  5,  p.  55.  65.  78. 

3.  G.  Chr  Maternus  de  Ciluno,  de  sa- 
livatione  spontanea , sub  melancholia  et 
mensium  suppressione  pertinaciter  conti- 
nuante. Ace.  nat.  curios.  Voi.  X,  p.  98.  G. 
IIeberden  , de  morbor.  hist,  et  miration  e 
P,  m,  5o3. 

4.  Reuskerus  , in  Act.  acad.  nat.  cur., 
Voi.  I,  p.  90. 

5.  A Vienna  nella  moglie  delcelebre  can- 
tante Clementi. 

6.  Goeteius  , Act.  acad.  nat.  curios.  Voi 
II,  p.  457. 

7.  Vedi  Acta  acad,  nat.o  urios.,  dee,  11. 

ann.  S*  p.  229. 


8.  6*-.  Refs  , practical  observations  on  di' 
sorders  of  the  stomach.  Lond.  1810. 

9,  T.  l.°  dell’esantema  mercuriale. 

50.  V.  il  trattato  del  tremito  di  coloro 
che  trattano  i metalli. 

li.  C.  Sx.  Scheffel  , de  noxis  in  corpus 
humanum  exabusu  mercurialium  horum- 
que  remediis,  Gryph.,  1758.  — J.  G-  Baier, 
de  mercurii  in  corpus  humanum  agendi 
modo  secundum  leges  physicas.  Altd.  5739. 
— G.  Key,  a dissertata  on  the  effects  of  mer- 
cury.  Lond.  5747.  — J,  S.  Tu,  Stoll  . de 
mercurii  in  solidas  corporis  humani  hae- 
rentis  noxa.  Argent.  , 5760.  — J.  R.  Spiel- 
mann  , resp.  J.  Fr,  Ehrmann  , diss.  de  hy- 
drargyri  praeparatorum  internorum  in 
sanguinem  etfectibus.  Argent. , 5765  , in 
Sandiforti,  thes.  Voi.  I , N.  20.  — Maery  , 
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If.  Di  siffatto  tialismo,  che  è il  più  comune  eli  tutti,  occuparonsi 
coloro  che  scrissero  sulle  malattie  del  sistema  salivate  1 e sulla  cura 
della  lue  venerea  2.  Su  questo  argomento  si  hanno  anche  molte 
dissertazioni  inaugurali  3 ecc.  A 

III.  Tre  sintomi  principalmente  d’ordinario  presagiscono  da  lon- 
tano il  tialismo  mercuriale  , cioè  la  forma  piramidale  ed  il  colore 
più  rosso  del  solito  che  prendono  le  gengie  • il  sapore  metallico 
in  bocca  } e 1’  alito  d’  un  odore  fetido  specifico  5.  Disse  quindi  be- 
nissimo Swieten  6:  « L’alito  allora  diventa  straordinariamente  fe- 
tente e molesto  all’  ammalato,  non  meno  che  agli  astanti,  segno  del- 
T imminente  salivazione}  esso  dura  così  fetente  fino  al  cessare  della 
salivazione.  Coloro  che  hanno  pratica  nella  cura  di  queste  malattie, 
non  dubitano  punto  di  dichiarare  imminente  la  salivazione,  se,  ap- 
pena entrali  nella  camera  dell’  ammalato,  sentono  questo  odore  cada- 
verico 5?  (?).  Al  primo  manifestarsi  della  malattia  le  parti  interne  della 
bocca  si  fanno  calde,  e lo  sputo  si  fa  abbondante,  e lascia  un  sapore  cat- 
tivo. Le  gengie  presentano  segni  di  infiammazione  7 , diventano  li- 
vide, si  gonfiano,  coprono  in  gran  parte  i denti,  e presentano  delle 
esulcerazioni.  I denti  sembrano  sollevarsi,  istupidiscono,  dolgono,  e 
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quando  il  male  è molto  forte  vacillano  e cadono.  Le  guance  diven- 
tano tese  , e le  glandule  salivali  frequentemente  ingrossano.  Inter- 
namente le  guance , segnatamente  verso  1’  orifizio  dei  condotti  sali- 
vari, presentano  delle  ulcerette  cinerìzie,  dolenti,  fetide,  passeggiere. 
Altre  ulcerette  consimili  manifestansi  intorno  al  condotto  di  VYar- 
ton.  La  lingua  si  gonfia,  diventa  bianca  superiormente,  e si  esul- 
cera principalmente  ai  lati  ove  tocca  i denti.  Questo  rossore,  que- 
sta gonfiezza  , e siffatte  ulcerette  ( afte  mercuriali)  non  risparmiano 
nè  le  tonsille  nè  le  fauci.  Ecco  cosa  dice  in  proposito  Sauvages  i : 
« Le  afte  mercuriali  sono  piccole  ulcerette  dolenti,  sporche,  fetide, 
che  si  aprono  in  mucchio  principalmente  ai  lati  ed  alla  base  della  lin- 
gua, sulla  faccia  interna  delle  glandule,  airestremità  del  condotto  ste- 
uoniano,  a cagione  cieli’  uso  troppo  generoso  dell’unzione  mercuriale 
o quello  troppo  ripetuto  della  panacea  , dell’  aquila  bianca,  e va  di- 
cendo, con  dolore,  fetore  , tialismo,  gonfiezza  della  lingua  , angina, 
difficoltà  di  aprire  la  bocca  e susseguente  stringimento,  da  cui  gli 
ammalati  diconsi  strozzati  w.  E facile  a concepirsi  che  questi  mali 
abbiano  a porre  impedimento,  secondo  i casi,  alla  loquela,  al  gusto, 
alla  masticazione  ed  alla  deglutizione.  Nello  stesso  tempo  però  esce 
della  bocca  a rivi  una  saliva  viscida  (che  però  non  contiene  quasi 
ombra  di  mercurio , ad  onta  degli  sforzi  fatti  da  Colson  per  dimo- 
strarne l’esistenza-),  e di  odore  fetido,  accumulandosene  in  venti- 
quattr’  ore  tre  , quattro  e più  libbre.  Un  sì  grande  scolo  di  saliva 
impedisce  all’ammalato  di  dormire  e di  giacere  supino,  poiché,  come 
avverte  Swieten: — Coloro  che  in  tal  posizione  cominciavano  anche 
appena  a dormire,  morivano  subitamente  convulsi  3.  La  febbre,  che 
si  fa  più  forte  verso  sera,  svolgesi  per  lo  più  in  terza  giornata  circa,  con 
ansietà,  con  insolita  irascibilità,  forse  derivante  dall’azione  del  mer- 
curio sul  fegato,  dolore  di  capo,  massime  all’occipite,  e non  di  rado 
con  delirio.  Col  crescere  della  salivazione  , diminuiscono  quasi  sem- 
pre le  altre  secrezioni  e clejezioni , e segnatamente  il  sudore  , che 
spesso  è fetido:  l’orina  scarsa,  oscura  e talvolta  sanguigna  4,  depone 
un  sedimento  puriforme.  Vuoisi  che  vi  si  siano  scoperte  tracce  di 
mercurio,  poiché  un  autore  scrive  5 : — v coll’ orina  spumosa , ren- 
deva delle  bolle  coperte  d’argento  vivo , le  quali  con  gran  meraviglia 
soprannotavano  al  fluido,  alcune  più  grandi , altre  più  piccole  dei 
gram  di  miglio...  Quando  l’orina  non  era  spumosa,  non  vi  si  vede- 
vano tali  bolle,  ma  ciò  che  sciolse  ogni  dubbio  si  fu  che  una  moneta 
a oro  messa  in  contatto  di  queste  bolle  diventava  bianca.  » Il  ven- 
tre d ordinario,  era  costipato  locchè  fu  pur  osservato  da  Graigner  6, 
poiché  scrisse  : « Spesso  non  si  avevano  fecce  per  una,  due  e qualche 


Nosol.  method,  clas0.  IH.  ord,i}gen,X. 
s pec.  4» 

2.  Colson  (1.  c ). 

3.  Syrians!»,  t,  c. 


4.  Grainger  , 1.  c. 

5.  Alex.  Traj.  Petronius,  de  morbo  gal 
lico  Lib.  VI,  cap.  I. 

6.  Grainger  , I.  e. 
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volta  anche  per  tre  settimane  di  seguito  ??  $ altre  volte  si  avevano 
dejezioni  liquide  , precedute  da  torniini  addominali.  Alcuni  vomi- 
tano , e soffrono  emorragie1  qualche  volta  dalle  gengive,  più  spesso 
dalla  lingua  , alcuni  dalle  fauci,  rarissime  volte  da  un  dente  cariato  2, 
o soffrono  esantemi.  Quest’ultimo  sintomo  fu  pur  notato  da  Grain- 
ger 3 il  quale  scrisse  « a quest’  epoca  inoltre  sfiorisce  per  lo  più 
la  cute  , 55  locchè  dimostra  che  Y esantema  mercuriale  è conosciuto 
da  più  lungo  tempo  che  volgarmente  non  si  creda.  Oltracciò  l’ li- 
di to  delle  persone  affette  eia  salivazione  è ora  diminuito,  ora  accre- 
sciuto e dolente. 

IV.  Tale  è la  facilità  con  cui  nella  maggior  parte  delle  persone 
che  soffrono  principalmente  ipocondriasi , emorroidi,  itterizia  e scor- 
buto si  manifesta  la  salivazione  , che  anche  una  piccolissima  quan- 
tità di  questo  rimedio  la  può  eccitare.  Noi  vedemmo,  e videro  pur 
altri  4 , la  salivazione  prodotta  da  quella  piccolissima  dose  di  cina- 
baro,  che  è contenuta  nella  polvere  antispasmodica  rossa  di  Stahl, 

— dall’  etiope  antimoniale  e dal  calomelano  5 dato  a piccole  dosi  — 
da  piccole  dosi  di  sublimato  corrosivo6,  il  quale  in  generale  non 
nuoce  molto  alla  bocca  , — * dall’  applicazione  esterna  del  precipitato 
rosso7,  — daun  piccolo  cerchio  fatto  con  unguento  mercuriale  8, — 
dagli  unguenti  usati  contro  i pidocchi  9 e la  rogna10—- ■ dall’atmo- 
sfera mercuriale11  — dall’ aver  passeggiato  sopra  il  mercurio  vivo12, 

— dal  mercurio  versatosi  in  una  nave  13 , — dalla  dimora  fatta 
nelle  miniere  di  metalli 14,  — dai  maneggio  del  mercurio  nel  fab- 
bricare termometri,  barometri 15 , nel  purgare  Toro16  e va  dicendo. 

— Terribili  furono  specialmente  quei  tialismi  che  si  eccitavano  una 
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Tolta  appositamente  per  combattere  la  sifilide1.  Ne  vedemmo  molti 
prodotti  da  freddo  preso  dorante  la  cura  mercuriale  } dal  pazzo  abuso 
del  mercurio  contro  i vermi  addominali,  contro  1’  epatitide  , l’ence- 
falitide  , lo  scirro  dell’  utero  ed  altre  malattie. 

Y.  Quantunque  il  mercurio  talvolta  promova  la  salivazione  pron- 
tamente pure  molto  più  sovente  passa  un  assai  lungo  spazio  di 
tempo  tra  la  causae  1’ effetto.  Più  volte,  vinta  la  sifilide ^ cessai  di 
prescrivere  il  mercurio  senza  che  apparisse  il  più  piccolo  indizio  di 
salivazione , predicendo  agli  ammalati  che  erano  inquieti  per  questa 
circostanza , che  il  desiderato  tialismo  non  avrebbe  mancalo  di  mo- 
strarsi, la  qual  cosa  in  molti  avvenne  in  fatti  dopo  sei,  e persino  otto 
mesi.  Alcuni  autori  assicurano  d’aver  veduta  la  salivazione  compa- 
rire otto  e persino  dodici  anni  dopo  1’  uso  del  mercurio  3.  In  que- 
st’ ultimo  caso,  segnatamente  in  un  ammalato  di  fresca  conoscenza, 
riuscirebbe  difficile  la  diagnosi  dell’  indole  del  tialismo,  se  il  sapore 
metallico  della  bocca  , e più  ancora  l’ odore  specifico  dell’  alito  non 
rendessero  manifesta  l’  idrargirosi  latente.  Oltre  di  che  difficilmente 
si  trova,  eccettuato  in  certa  qual  manierala  scorbutica,  una  saliva- 
zione tanto  grave  quanto  la  mercuriale. 

YI.  Arrogi  anche  che  nessun  altro  tialismo  è tanto  insidioso  quanto 
questo.  Concediamo  di  buon  animo  che  la  maggior  parte  dei  mali 
che  si  attribuiscono  al  mercurio  somministrato  in  modo  da  produrre 
una  grave  salivazione,  quali,  a mo’ d’ esempio,  if  suo  arresto  tra  le 
lamine  del  cranio4,  la  cecità5,  la  durezza  dell’udito6,  la  carie  delle 
ossa7,  l’epilessia8,  la  struma9,  e va  dicendo,  in  parte  vanno  attri- 
buiti ad  altre  cause  e principalmente  a quelle  stesse  malattie , con- 
tro le  quali  fu  amministrato,  forse  troppo  tardi  , il  mercurio.  Nes- 
suno però  vorrà  negare  che  Io  spulo  che  fluisce  giorno  e notte , 
toglie  all’ammalato  quasi  ogni  possibilità  di  addormentarsi,  e qual- 
che volta  minaccia  di  soffocarlo , come  si  ha  da  un  caso  riferito  da 
P.  Jalone  in  cui  erano  impedite  la  loquela  e la  deglutizione,  e la 
faccia  era  oltremodo  gonfia  e livida  come  quella  d’un  appiccato  o di  uno 
che  sta  per  morir  soffocato:, — concediamo  pure  che  la  perdita  di  un 
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umore  prezioso,  protratta  talvolta  a più  settimane  !,  qualche  volta  ad 
alcuni  mesi  e più1  2 , esaurisce  quasi  interamente  il  corpo  e dà 
origine  ad  una  tabe  mortale 3 * } — che  1’  azione  del  mercurio  sul 
sistema  linfatico  desta  spesso  la  scrofola  latente  } — che  gli  amma- 
lati non  di  rado  guariscono  rimanendo  sul  fiore  dell’  età  sdentati,  o 
afflitti  da  ulceri  , o da  chiusura  della  bocca  o da  atresia  o da 
escrescenze  della  lingua5,  od  almeno'  conservano  l’alito  fetente  e 
i denti  neri  per  tutto  il  corso  delle  loro  vita  , per  non  parlare  nuo- 
vamente della  emorragia  e dello  sfacelo  s che  consuma  tutta  la 
faccia  6 ! 

VII.  Affinchè  tutte  queste  cose  non  accadano  per  nostra  colpa 
si  avranno  per  sacre  le  regole  seguenti  : i.°  Di  non  prescrivere  il 
mercurio  in  quei  casi , ove  si  possa  supplire  con  rimedj  meno  peri- 
colosi. Così  meriterebbero  d’ essere  frustati  coloro  che  ordinano 
il  calomelano  quando  si  potrebbe  muovere  il  corpo  col  tamarindo, 
col  rabarbaro  , coll’  olio  di  ricino,  col  cremor  di  tartaro  *,  e ciò  tanto 
più  se  la  costituzione  fisica  dell’  ammalato  non  gli  permettesse  di 
sostenere  Y azione  del  mercurio  } 2.°  d’  informarsi  ben  bene  dello 
stato  delle  gengive,  dei  denti,  della  lingua,  del  sapore  e dell’alito 
prima  di  amministrare  il  mercurio  , perchè  altrimenti  non  se  ne  pos- 
sono in  alcun  modo  valutare  gli  effetti  sulla  bocca.  Chiamato  una  volta 
a consulto  presso  un  nobilissimo  ammalato  , che  era  stato  sottopo- 
sto ad  una  cura  mercuriale  , avendo  io  fatto  qualche  osservazione 
sullo  stalo  delle  gengie  che  mi  sembravano  già  risentirsi  degli  effetti 
del  rimedio,  ed  avendomi  il  medico  curante  asserito  che  1’  amma- 
lato aveva  sempre  avuto  le  gengive  nell’  eguale  stato,  questi  subito 
rispose:  Come  potete  voi  saperlo,  dottore,  voi  che  non  mi  avete 
mai  esaminato  la  bocca  prima  che  io  cominciassi  a prendere  il  mer- 
curio? 3.°  Di  visitare  spesso  1’  ammalato  che  prende  il  mercurio  a 
cagione  del  rimedio,  quantunque  la  sua  malattia  per  sè  non  ri- 
chiegga  frequenti  visite } 4"°  di  ricordarsi  di  questo  precetto  allora 
principalmente  che  si  prescrisse  una  delle  preparazioni  mercuriali 
che  più  facilmente  delle  altre  promovono  la  salivazione  , come  sareb- 
bero il  calomelano  , il  mercurio  solubile  di  Hahnemann,  ecc.*,  5.°  di 
sorvegliare  che  questi  rimedj  siano  di  buona  qualità,  e 6.°  di  obbli- 
gare l’  ammalato  che  trovasi  in  cura  mercuriale,  ad  attenersi  ad  un 
rigoroso  regime  di  vita,  massime  riguardo  alla  temperatura  dell’a- 
ria ed  al  vito.  Ma  di  quest’ultimo  punto  parleremo  più  diffusa- 
niente  nel  trattato  della  sifilide. 
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Lib.  I,  cap.  9. 


4.  J.  N.  Binnigeros,  (observ.  medicinal 
cent.  V,  obs.  76). 

8.  Cap.  XXVli,  § CVI,  N,  HI. 

6.  J.  Dolaeus  (Misceli,  acad.  nat  curios, 
dec.  IL  ann.  4,  obs.  120).  Schurig  , 1.  c- 

p.  108. 
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Cura  Vili.  Comparso  il  tialismo  mercuriale  , bisogna  anzi  tulio  sottrarre 
l’infermo  all’azione  per  avventura  perseverante  del  mercurio»  Il  qual 
precetto  risguarda  principalmente  V atmosfera  impregnata  di  vapori 
mercuriali  rimasti  sulla  cute  dopo  le  frizioni}  e quindi  bisogna  togliersi 
di  dosso  le  calze,  le  mutande,  la  camicia  e cambiarci  lenzuoli  del 
letto,  e mondare  tutta  la  cute,  e ciò  con  un  bagno  tiepido,  quando 
il  malato  non  abbia  febbre.  Imperocché  lo  stato  febbrile  con  fiogosi 
risentila  delle  glandule  saiivali , o deli’  interno  della  bocca  , richiede 
che  si  ricorra  senza  titubanza  al  salasso 1 che  però  non  va  facil- 
mente ripetuto.  Fatta  una  generale  cacciata  di  sangue  (che  talvolta, 
a quanto  dicesi,  presenta  delle  vestigia  di  mercurio2),  si  ricorrerà 
alle  sanguisughe,  colle  quali  si  può  incominciare  la  cura,  quando 
manca  la  febbre.  Se  havvi  costipazione  di  corpo  se  ne  promove- 
ranno le  scariche  con  un  clistere  ammolliente  , non  trascurando  i 
leggieri  eccoprotici , quali  per  esempio  la  manna  sciolta  nel  siero 
di  lattea  poiché  bisogna  guardarsi  dai  purganti  forti,  essendo  essi 
pericolosi.  Infatti  Boerhaave  vide  morire  un  nobile  Inglese , per 
essere  stato  purgato  violentemente  la  mattina  a cagione  di  un’  abbon  - 
dantissima salivazione,  e De  IIaen  vide  un  ammalato  evacuare  per 
questa  cagione  , più  libbre  di  sangue  , e poi  morire  3.  Nella  bocca 
si  faranno  de’ fomenti  con  decotto  tiepido  o di  foglia  di  malm , 
o di  radice  di  altea  officinale , o di  orzo , usati  col  latte  od  anche 
isoli.  Se  i fomenti  in  bocca  molestassero  , bisognerebbe  iniettare  i 
suddetti  decotti  per  mezzo  di  uno  schizzetto.  Le  bevande  saranno 
mucillaginose  e non  fredde  } e per  vitto  si  daranno  dei  brodi  di 
avena  , di  orzo  , di  riso.  La  temperatura  della  stanza  sarà  alquanto 
più  calda  di  quella  che  richiedesi  d’  ordinario  nelle  malattie  infiam- 
matorie. Bisognerà  però  astenersi  dal  portare  abiti  di  lana  sulla  pelle, 
coi  quali  più  volte  suolsi  coprire  e testa  e collo  } giacché  altro  è cer- 
care di  favorire  la  traspirazione  generale  , ed  altro  cacciare  gli  umori 
alle  parti  affette. 

Conti nuaz.  IX.  Con  questo  metodo  la  malattia  comincia  subito  a calmarsi.* 

dell  ar0om.  0 in  una  o due  settimane  d’  ordinano  finisce.  E qualora  si  mostrasse 
più  ribebe  del  solilo  , si  adopereranno  altri  rimedj  a norma  delle 
circostanze.  Quando  il  corpo  è esausto  dalla  copiosa  salivazione,  pei 
ricupero  delle  perdute  forze,  non  v’ha  rimedio  migliore  del  latte 
che  in  caso  di  gravissimo  abbattimento  si  può  mischiare  col  decotto 
di  cnma.  Nella  rilasciatezza  del  cavo  della  bocca  vuoisi  che  giovino 


4.  Non  ci  pentimmo  mai  d’  aver  seguito 
questo  consiglio  di  Swieten,  1.  c.  § 4475. 

2.  Zelleu  , !.  c.  — Colson  , 1.  c.  (»  Se 
m étais  munì  (fune  lame  de  cuivre  jaune  (cui- 
vre  et  zinc)parfaitement  clècapée , sur  la  quel- 
le je  clirigeai  le  jet  du  sang  pendant  tout  le 
temps  de  la  saignée  j il  retombait  de  là  clans 
une  cuvette  en  faience  : je  Ictissai  ensuìte  cette 


lame  à demeure  avec  le  sang  dans  la  cuvette , 
et  au  bout  de  vingt-qualre  heures  je  Vexami- 
naì,  après  Vavoìr  légèrement  lavée  et  essu- 
yèe.  Il  était  alors  facile  cfij  reconnaitre  des 
plaques  de  mercure.  •> 

5.  Haen,  praelect.  patholog.  T.  V,  p.  492. 
Uacn,  1.  c. 
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i collutorj  astringenti  ) cosile,  per  esempio,  i decotti  di  foglie  di 
mirto,  di  piantaggine,  di  rose  rosse,  di  coccole  di  espresso,  di  acacia, 
di  corteccia  peruviana,  l’acqua  di  calce,  SP allume , oppure  la  seguente 
forinola,  ciré  ci  venne  particolarmente  lodata  : 


li.  Aquae  rosari! m , 

Tincturae  gommi  laccae 
Spi  rii  us  cochleareae 
— Lavendulae 
Tincturae  c i n ri  a m o m i 
01  ei  de  cedro, 

— Caryophyllonmì 
Meli,  rosati 
Misce. 


rana  ime . tres 

® *i 

ime.  imam  cauti  dim  idi  a , 
ime.  dimidiam  , 
gutt.  quindecim  , 

^ana  guttas  dims , 

drachmam  imam. 


Noi  però  non  ne  ritraemmo  che  svantaggio,  mentre  abbiamo,  all’in- 
contro,  moderata  l’eccessiva  sensibilità  delle  parti  affette  coi  collutorj 
ammollienti , colf  aggiunta  di  poche  gocce  di  laudano  liquido  del 
Sydenham.  Lo  stesso  dicasi  del  borace  , che  d’  ordinario  prescrivo 
alle  dose  di  una  dramma  in  una  libbra  di  decotto  molliente.  Bell 
io  raccomanda  unito  all’  acqua  di  calce  e miele  contro  le  ostinate 
salivazioni,  e Kortum  senza  mele  b Pericolosi  sono  i rimeclj  satur- 
nini, proposti  per  uso  esterno  2 ed  interno  3,  giacché,  nel  primo  caso, 
anneriscono  per  sempre  i denti  , come  con  grave  mio  dolore  vidi 
accadere  in  una  signora  russa  che  era  venuta  a domandarmi  con- 
siglio per  un  tialismo  cronico  da  abuso  di  mercurio,  fatto  per  affe- 
zione epatica  \ e nel  secondo  caso  è del  tutto  imprudente  l’aggiungere 


metallo  a metallo  „ veleno  a ve 


Per 


la  < 


ual  cosa  a noi  non 


andò  mai  a genio  quel  metodo  di  curare  la  salivazione  mercuriale  , 
colf  accrescere  successivamente  la  dose  del  mercurio  A o coi  cam- 
biare le  preparazioni  5,  o colf  adoperare  la  stessa  preparazione  sotto 
altre  forme3.  Guanto  all’  uso  di  detergere  lo  ulcere  della  bocca  col- 

V . t.l 

1’  ossimuriato  dì  calce  7 (die  si  adopera  alle  dose  di  una  a due  dramme 
in  otto  once  d’acqua  ) confessiamo  di  mancare  affatto  d’esperienza* 
locchè  pur  diciamo  dell’oro  8.  Ai  contrarlo,  in  moltissimi  casi  avemmo 


4.  Bell,  venerische  Krankheit.  B , 2,  pa- 
gina , 223.  KotiTuM  V.  Hufeland,  J our ìi  cler 
pr.  Heilk.  B.  J0,  St.  2,  p.  35. 

2 Lainbonaui>ìèrk  , in  séance  publique  de 
la  sociétò  de  médecine  ù Lyon  ann,  8.  Ve.-j> 
Samml.  austri.  JbhandL  fiir  pr.  Jerzie  B. 
20,  p.  490. 

3.  E.  Daniel,  in  Gazelle  ofhealtlì.,  1828. 
Mai.  ffi.  149,  p.  155. 

4.  T.  Trkviuanus,  in  Salzburg,  med.chir. 
Zeilung.,  1798.  B.  2,  p.  585. 

3.  B i: era,  common tarii  medici  dec,  l.  T. 
I,  p.  37. 

Vo>.  ni 


G Ritter  in  Hi t'kland3s  , J ourn.  der  pr. 
Bell.  B.  11,  Si.  2,  p.  110. 

7,  JSolice  sur  Is empio i en  médecine  du  clilo- 
rure  de  sonde , par  G Darling,  Dal  medi- 
cai repository,  fevr.,  482G,  p.  130,  in  bulletin 
des  sciences  médìcales.  Mai , 1820  , p.  91  — 
Ciip..  Ueibxbg.  gesammelie  Erfahrungen  iiber 
die  Heilkraft  des  Chlorkalks.  Christiania,  1827 
fda  una  dramma  a due  in  olio  once  di 
acqua). 

8.  COLSON,  1.  C. 


SO 


ì 
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conferma  dell’efficacia  dello  zolfo  1 contro  la  salivazione  cronica  e 
contro  gli  altri  mali  effetti  del  mercurio  $ specialmente  se  lo  si  usa 
tanto  sotto  forma  del  così  detto  gas  epatico  , secondo  il  metodo  di 
Hahnemann1 2, quanto  sotto  quella  delle  acque  termali  solforose*, per  bagni} 
poiché  non  consiglieremmo  neppure  al  più  esoso  dei  nostri  nemici  di 
berle.  I bagni  solforosi  non  meritano  altro  rimprovero  in  fuor  di 
quello  di  distruggere  insieme  coi  cattivi  anche  i buoni  effetti  del  mer- 
curio, di  modo  che  frequentemente  la  sifilide,  già  abbattuta,  risorge. 
Non  cesseremo  di  parlare  dei  riraedj  che  giovano  contro  V abuso 
del  mercurio  senza  lodare  di  nuovo  convenevolmente  1’  infuso  di 
radice  dell ’’enula  campana  , aggiungendo  il  consiglio  di  mandare  in 
campagna  gli  ammalati  di  tialismo  mercuriale,  e di  prescriver  loro 
di  mangiare  verdure  fresche  e carni  bianche. 

o 

CAPO  NIL 


DELLA  DIMINUZIONE  O DEPRAVAZIONE  DELLA  SECREZIONE  DELLA  SALIVA  , 

E dell"  ALTERATA  SUA  ESCREZIONE. 


§ XXIX. 

Diminuzione  della  secrezione  della  saliva* 


Nozione  I*  La  saliva  può  diminuire  o per  difetto  di  secrezione,  o per 
colpa  di  qualche  impedimento  nei  condotti  sali  vali. 

Diminuz.  IL  La  secrezione  della  saliva  diminuisce  e sopprimesi  persino 
delia  nelle  febbri,  negli  esantemi,  nelle  infiammazioni,  nella  dentizione 
laboriosa  , nel  diabete  , nello  scorbuto,  ecc.  , perchè  sono  accompa- 
gnate da  grandissima  secchezza  di  bocca.  Lo  stesso  avviene  in  forza 
dei  patemi  , specialmente  deli’  ira  e dei  timore  N Non  osiamo  asse- 


1.  Paping,  tfl  1 ss.  de  sulphureto  calcia  opti- 
lo contra  sali vationein  mercu  rialom  re- 
moti io.  Groning  , 170G. 

2.  R.  Sulphuris, 

Polveri»  ostrearum , àà  partes  a& * 
quales. 

Per  decorni  mi  nula  fluant  in  cruci- 
atilo; V 


Migce,  Ogni  due  ore  si  fanno  prendere  eln 
que  o dieci  grani  di  questa  polvere,  soprab- 
bevondovi  una  bevanda  acidula,  onde  l’a- 
ria epatica  si  svolga  entro  lo  stomaco  me- 
desimo ( Hahnkman»  , Unterricht  fiìr  if'un 
ddrzte  ilber  die  venerischen  Krankheilen , 
p-  241,  39o;. 

3.  Leggasi  nel  Bulletin  des  sciences  mèdi - 
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tire"  se,  diminuita  o soppressa  la  secrezione  della  saliva,,  le  parti  che 
avrebbero  dovuto  venir  eliminate  per  mezzo  di  questo  liquido  , rite- 
nute nella  massa  degli  umori,  come  la  bile  nell’  itterizia  , P orina 
nell*  iscuria  renale  , riescano  nocive  al  corpo.  Ciò  pare  probabile 
quando  si  rifletta  ai  mali  che  nascono  dalla  soppressione  della  sali- 
vazione , cioè  alle  febbri  l,  alia  dispnea  2,  agli  spasimi  e alle  convul- 
sioni 3,  alla  disfagia4,  all’apoplessia5,  all’ ottalmia  6 e alla  saliva- 
zione critica.  Quello  che  v’ha  di  certo  si  è,  che  per  la  mancanza 
della  saliva  rimangono  impediti  i movimenti  della  lingua  sì  nei  par- 
lare, come  nei  masticare , si  distrugge  il  gusto,  e ne  rimangono  lese 
la  deglutizione  e la  digestione.  Forse  il  male  si  accresce  viemaggior- 
niente  perchè  diminuisce  nello  stesso  tempo  anche  la  secrezione  del 
pancreas.  Narrami  per  altro  degli  esempi,  molto  dubbj,  a dir  vero, 
di  mancanza  di  saliva  , senza  il  più  piccolo  disturbo  di  salute.  P.  Bo- 
belli  racconta  il  caso  di  un  medico  che  non  emise  mai  nè  uno  sputo 
nè  la  più  piccola  porzione  di  muco  , quantunque  fosse  di  tempera- 
mento pituitoso  ed  obeso  , e godesse  nullostante  ottima  salute  7.  Nella 
cura  delle  malattie  poi  sarebbe  desiderabile  che  si  avesse  maggior 
riguardo  alla  saliva  , ad  eccitare  la  secrezione  della  quale  in  molte 
malattie  la  materia  medica  non  somministra  inutilmente  degli  scia- 
lagogbi  di  vario  genere,  cioè  gargarismi,  injezioni  , cataplasmi  e 
fomenti  di  erbe  emollienti  } *—  apofiegmatizzanti  e masticatorj 
quali  (per  non  parlare  dei  corpi  duri,  delle  palle  di  piombo,  del 
legno)  i semi  di  senapa,  una  mistura  di  aceto,  acqua  e mele,  il 
tabacco,  la  radice  di  piretro  , le  bacche  dì  ginepro,  fa  radice  di 


cedes  {Mai,  4828,  p.'30>,  tolto  dall’  opera  dii. 
Ankesley  ( researches  into  the  causes  , nature 
and  treatment  of  the  more  prevalent  diseases 
of  India):  « Quand  un  voi  a été  comrnis 
dans  une  famille  Jnclienne,  on  appelle  un  de- 
via ( a conjurer),  et  pour  qiCil  puisse  exerccr 
son  art , on  fait  des  grands  prépciratifs  j on 
laisse  eVabord  passer  quelques  jours  pour 
donner  le  temps  au  coupable  de  rendre  Vob - 
jet  volt  ; si  , au  bout  dit  temps  fixe  , Vobjet 
n'a  pas  été  rendu,  le  deviti  procède  à ses  opè- 
rations,  pormi  lesquelles  se  trouve  Vépreuve 
suivante  : on  appone  une  certame  quantità 
de  rìz  bouilli,  on  en  fait  manger  à tons  les 
indivi dus  suspects  , et  après  qu’illjVonV}  ma- 
die pendant  un  certain  temps,  on  leur'jdit  de 
lè  rejeter  psur  des  feuilles  séparées  ou  sur 
tome  autre  chose  propre  à permei  tre  V examen. 
Le  deviti  examine  ensuite  très  soigneusement 
ce  riz  madie,  et  à V instant  indiane  le  cou- 
pable , d'après  Velai  dii  riz  qu'il  a madie  , 
parve  que  ce  dernier  est  parfaitement  see , 


tamii s que  ce  lui  des " autre s est  Immeciè  par 
la  salive.  « 

1,  Barth.  Siebold,  1.  c , , p.  113. 

2.  S annui,  aaserl.  fVahrnehmungen.  Frankf. 
und  Leipz.,  4159,  Jì.  3,  p.  18 

5.  Medical  observations  and  inquiries  Voi. 
3,  p.  945 . 

4.  Fr.  Hoffmann,  opp.  T.  IV,  p.  4,  c.  7, 
obs.  8. 

5.  G,  G.  Th.  Kortum  , diss.  de  apoplexia 
nervosa.  Goett.  , 1783,  § 8.  — Del  sopore 
derivato  da  salivazione  soppressa  ne  fa  te- 
stimoni anzaMACLEAD,  in  London  medicai 
and  phys.  journal. Sept.,  4820,  e in  Horn’s, 
Jrch.  fiìr  medic.  Erfahr.  Sept . Oc  tob, , 4826. 

6.  J.  E.  Pulvkrmachkr  (MeekeU,  diss.  do 
glandulosi  oculi  systematis  i n fiamma tione. 
Dal.,  1788,  p.  A6. 

7.  P,  Borellos  (cent.  11.  obs  08). 

8.  H.  Fu  .Demos,  de  medicameli  tortini  ma- 
sticaiorioruuu  uso  et  praeatantia.  Erlang.  , 
1700. 
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imperatoria  e di  pimpinella  bianca,  — V elettricità  — gli  emetici 
amministrati  in  modo  dij  eccitare  soltanto  la  nausea,  — e più  di 
tutti  il  mercurio. 

«ne  HI.  Discorrendo  delle  malattie  dei  condotti  sali  vali,  dei  calcoli  salivali, 
impedita  0 f^e^a  ranu!a,  abbiamo  fatto  menzione  degli  ostacoli  che  si  frappon- 
gono ali’  uscita  della  salica.  Siccome  questi  mali  accadono  per  lo 
più  in  un  sol  lato  della  bocca,  ne  segue  che  la  bocca  rimane  secca 
soltanto  da  un  Iato. 


§ XXX. 


Alterazione  della  secrezione  delia  salica . 


lozione  i.  Abbiamo  già  a sufficienza  dimostrato  superiormente  che  la  saliva 
può  nelle  diverse  malattie  cambiare  di  qualità  e composizione 2.  Im- 
perciocché essa  suol  differire  non  poco  tanto  per  il  colore  e la  con- 
sistenza^ quanto  per  il  sapore  e 1'  odore  da  quel  limpido,  tenue  e 
grato  muore  cìie  si  secerne  in  istato  di  salute. 

Colore  II.  La  saliva  si  mischia  non  di  rado  co!  sangue  durante  il  corso 
depravato  di  una  pneumonorragia  , di  un'epistassi,  di  una  slomatorragia , del— 
P ematemesL  E qualche  volta  essa  viene  a bella  posta  tinta  di  rosso. 
Gli  abitanti  di  una  provincia  della  China  della  Quantung. , emettono 
saliva  sempre  d’  un  colore  rosso  di  sangue  perchè  tengono  sempre 
in  bocca  e masticano  le  foglie  di  Betel  e P Areka  preparate  con 
calce  3.  Sì  dà  poi  anche  1’  emorragia  salivate  genuina  A,  quantun- 
que rarissima  , quando  non  si  voglia  ripetere  il  colore  azzurro 5, 
verde  6 e giallo  7 (allorché  manca  i!  sapor  di  bile  ) della  saliva  eia 


n Picket,  (diss.  do  electrlci tate  ac  calore 
animali.  Wirceb  , 1778,  p 86)  dice  che  I’  e- 
lettricità  agisce  forse  sulle  glandule  sai i- 
Tahg  principalmente  nella  para lisia  della 
bocca  e delia  lingua. 

2.  Haller,  element,  physiolog,  T,  VI.  — 
J.  Franc.  Textor  , specim.  inaugur.  sialo- 
logiae  physic,  medie.  Tubing  , 1759.  — We- 
BER  > physikalisch-cliemische  Untersuchungen 
der  aderiscimi  Fcuefttigkeiten . Excerptum 
dedit  auctor  palhologiae  IJaenianae  , T.  ?. 
p.  194.  Chr.  Sì.  Tu.  Schreger,  fluì  riorum 
corporis  animalis  cheniiae  nosoìogiae  spe- 
cimen., p.  38  sq.  — Fourcroy,  élèmens  d’hi- 
stoire.  no  tur  elle  et  de  chimie  , 3 , edit.  r.  4 , 
p.  3117.  IL  Sicr.oro  , 1.  c.  .5.  Bostock  , on 
the  nann  e and  analysis  of  animal  fluids  in 


med.  chirurg.  transact . , Volume  4,  pa- 
gina 53. 

3.  Joahelhof,  itinerar,  Sinic p.  47. 

4.  Camerari os. diss.  Taurin.  VÌI»  — Naum- 
burGj  von  der  Beinkriimmung.  Jnhang.  iV.  8. 

5.  S.  Reiselujs,  in  Misceli,  aeadi  nat.  cur, 
dee.  ),  ann.  6 e 7 obs,  87  , schol.  p.  93.  — 
Joan.  Francos,  Oerb.  Al  lei  ti  j.  cap.  5,  p.  32. 

6.  Huxham  ( phitosoph  transactions  li,  1724. 
N.  382). 

7.  Riedlin  , linear,  medic,  ann.  , 1697  9 
Febr,  obs.  7,  p.  88.  — Brassavola,  v.  Mar- 
celi.. Donat,  hist.  med.  mirab.  Lib.  I,  cap. 
9,  p.  74.  — A.  Petertvxannus,  vedi  disputai 
de  ictero  ex  calculo  vesic.  fellone*  Lipr 
1696,  habita,  cap.  2,  § g. 
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una  piccola  quantità  di  sangue  in  essa  contenuto.  Ammirabile  per 
ragione  del  colore,  come  per  quella  della  consistenza  è il  caso  di 
una  donna  la  quale,  dopo  avere  slattato  il  suo  fanciullo , presentava 
la  saliva  lattea  b 

111.  Quanto  alla  consistenza , la  saliva  diventa  non  solo  viscida  Altera?* 
e glutinosa,  a ino’  della  chiara  d’  uovo  , ma  talvolta  come  calcarea^  T8, 
o sabbiosa.  Herkring  parla  della  saliva  di  un  certo  soldato  podagroso  ° abaiva 
la  quale  prendeva  la  consistenza  della  calce}  e Lentitjo  ricorda  di  un 
medico  , il  quale,  avendo  tenuto  un  serio  e lungo  discorso , emise 
come  se  uscissero  da  un  sifone,  delle  gocce  eli  saliva  diesi  conden- 
sarono in  calce  bianchissima 1  2.  Quando  la  saliva  diventa  viscida  e 
glutinosa  , coprendosene  le  papille  nervee  della  lingua,  si  trova  insi- 
pida qualunque  sostanza3 4}  oltre  di  che,  una  tale  saliva  non  è atta 
a sciogliere  convenientemente  gli  alimenti , e sembra  la  causa  pro- 
duttrice del  carcinoma  delle  labbra  , del  tartaro  dei  denti , e dei 
calcoli  salvali,  ss  Questi  ultimi  variano  molto  di  numero , trovan- 
dosene o molti  od  uno  solo;  e variano  moltissimo  anche  di  figura 
e forma,  somigliando  qualche  volta  ad  una  fava  col  suo  negro,  e 
qualche  altra  volta  affettando  la  forma  di  una  ghianda  di  susina 
ad  un  pisello  , ad  un  pinocchio , ao  una  Doccinola  , oppure  ad  un 
piccolo  fagiuolo.  Tal  fiata  potrebbero  paragonarsi  ai  semi  di  fieno 
greco  o di  papavero,  e persino  alle  bacche  secche  e pelate  di  lauro- 
ceraso. Del  resto,  la  loro  esterna  superfìcie  è piena  o ineguale  e 
sparsa  di  molti  tubercoli.  Hanno  un  colore  bianco  , giallo-biancastro 
cinericcio,  con  arborescenze  e strie  interposte  , e del  colore  degli 
occhi  eli  gambero.  Differiscono  pure  i calcoli  salivali  quanto  al  tes- 
suto, essendovene  di  duri  e di  talmente  spugnosi  che  battuti  con  un 
martello,  si  allargano  in  due  parti.  Per  entro  trovasi  un  nucleo  for- 
mato di  lamelle  circolari  variegate  , oscure  e bianche.  Il  loro  peso 
varia  da  due  grani  ad  una  dramma  e perfino  a mezz’  oncia  : e spesso 
sono  lunghi  fino  ad  un  pollice,  e larghi  mezzo  h » Constano  que- 
sti.  calcoli  di  carbonato  e di  fosfato  di  calce  uniti  da  una  materia 
animale.  Per  impedire  la  formazione  di  questi  calcoli  bisogna  richia- 
male dalle  parotidi  e dalle  altre  glandule  il  processo  Artritico 
giusta  i precetti  che  daremo  nei  volume  parlando  dell’ artritide, 
insistendo  principalmente  sull’uso  interno  delle  acque  minerali*  del 
genere  di  quelle  di  Carlbad.  — I medici  poi  osservarono  nella 
saliva  non  solo  delie  particelle  terree  e calcolose 6,  ma  ben  anco  cMi 


1.  Jon.  Dolasi,  epist.  % ad  Waldschmid, 

P.  57. 

f Tu.  Kerkring  , spicileg.  anatom,  obs, 
23,—  R.  Lehtilius,  Misceli,  acad,  nat,  cur, 
(tec.  li,  ann,  4,  obs.  160,  scftol, 

5-  Z winger i fascio,  diss,  med.  select. 
IP-  414,  4 i 8. 

4.  Jam  J.  B.  Vbrduc  (suite  ile  la  patitolo- 


gre  de  chirurgie  cap.  14,  p.  746) dice:  « Cette 
lymph  e clevient  semblable  à du  hlanc  d'oeuf , 
laquelle  malière  se  pétriftant  quelquefois  , il 
le  fonnent  des  petites  pierres  que  Con  trouve 
sous  la  langue.  » 

B.  B.  Siebold,  1.  c. , p.  95, 

0.  T.  !V  , cap,  dell’aitritide. 
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animaletti , o vermicelli , principalmente  in  quelle  delle  persone  scor- 
butiche. Leggiamo  essersi  trovato  verminosa  la  saliva  in  un  fan- 
ciullo sifilitico  a Bologna,  e in  molti  altri  d. 

depravato  . QuantuncIue  llei  giudicare  del  sapore  della  saliva  facilmente 

cita  saliva  s*  Pos.sa  ca<*ere  in  errore  2,  possiamo  ciò  non  ostante  sospettare  che 
la  saliva  dolce , zuccherina  e di  sapor  del  mele,  dì  cui  parlasi  nerdi 
annali  medici,  dipendesse  da  una  specie  di  diabete  melhto  s alivole. 
SiEDLiNG  (hnear.  med,,  i6q5.  August,,  ob,  i3,  p.  2^2)  osservò  in  una 
ragazza  la  saliva  talmente  dolce  , che  questa  credeva  realmente  che 
tutto  fosse  cosperso  e impregnato  di  zuccaro,  e diceva  di  non  poter 
più  continuare  a mangiarne.  Un  altro  esempio  di  saliva  zuccherina 
fu  osservato  da  Boreuciiiq  3 in  un  ecclesiastico,  sano  del  resto  e di 
temperamento  sanguigno,  il  quale  aveva  già  sentito  la  sua  saliva 
farsi  tanto  dolce,  che,  sebbene  egli  amasse  le  cose  acide  , o-fl  sem- 
bravano aneli  esse  dolci.  — In  un  letterato  macilente  , ipocondriaco^ 
scorbutico,  artritico,  pensieroso,  dopo  una  febbre  terzana,  Giovanni 
Bukgio  osservò  una  continua  salivazione,  e segnatamente  un  sapor 
dolce  con  nausea,  di  modo  che  tutte  le  cose  che  prendeva  per  cibo 
o bevanda  , fossero  pure  acide  , amare  , salatissime , gli  sembravano 
dolci.  Cosi  pure  Beisel  **  riferisce  d’  avere  provato  egli  stesso  un 
sapore  dolce  dopo  una  febnre  terzana  , e osservato  in  una  donna  , 
dopo  una  rebbi  e quartana  terzanaria, una  nauseosa  dolcezza.  Aggiunge 
che  una  religiosa  di  Worms,  dopo  aver  fatto  uso  di  alimenti  inzuc- 
cherati , ebbe  varie  settimane  io  bocca  un  sapor  dolce  nauseoso. 
Altri  esempi  consimili  vengono  citati  da  Paullìno  « , Micuelotti 

b ecc*  talvolta  la  saliva  prende  persino  xm  sapore  ondoso <J. 
Abbiamo  una  celebre  osservazione  di  salda  acida  molto  corrosiva 
111  un  fanciullo  iu}  come  è pure,  memorabile  l’altra  di  saliva  salata 
fino  dalla  prima  giovinezza  li.  Dalle  storie  per  noi  risulta  che  nel 
curare  tali  vizj  bisogna  tener  calcolo  principalmente  deli’ influenza 
die  il  cervello  ed  1 visceri  addominali,  V artritide  e lo  scorbuto 
esercitano  sugli  organi  salivaìi.  Il  Barone  di  Schgiding  in  Isvezia , 
( opo  un  lungo  accesso  di  artritide,  soffrì  una  salivazione  spontanea, 
mirabile  e rarissima,  che  si  cambiava  ogni  dieci  settimane-,  vale  a 
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f.  Chu.  Pacllini,  obs.  sued. -phys. , cent, 
» obs.  88.  — Cent.  IV  , obs.  10.  Misceli. 


ncad.  nat.  cur.,  dec.  II,  ann.  4.  App.  ann.  5. 
App.  — Jon.  Dolaeo  , Misceli,  aead.  nat. 
cur.  dee.  1,  ann.  9 e 10,  obs.  130,  e Theoph. 
Bonet,  medie,  septentrional.  Lib.  Il,  sect, 
o,  cap.  5,  fot.  520.  — Cser.  Fr,  Paollim,  de 
mori,  vermi nos.  § 58. 


Cap.  XXXI,  § C XX,  N.  IV. 

Z.  Borrichius,  Misceli,  acad.  nat.  curios., 
dec.  I,  ann . 3,  obs.  457. 

h Burgics,  Misceli,  acad,  nat.  cor, 
dee.  Il,  ann.  5,  obs.  m. 


S-  S,  Reisel,  Misceli.  <tc.t  ann.  8,  obs.  58. 

6.  Chr.  Paullim,  obs.  — med,  phys.  cent. 
1.  obs.  si. 

7.  Micuelotti,  aefa  phys.  med.  nat.  cur. 
Voi.  IV,  p.  214,  557. 

8.  J.  G.  Hoykrus,  1.  c. , Voi.  5;  p.  202. 

9«  0.  IIeer,  de  renimi  morbis.  Hai,,  1790, 
p,  50. 

10.  A.  Stegmaj».  de  saliva  infantis  corro- 
siva. Misceli,  acad.  nat.  cur.,  dee.  Ili,  ann. 

4,  1690,  p.  225. 

11.  Dhgaye  , diss.  do  natura  et  usu  sali- 
vae.  Montispess.,  4784. 
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dire,  che  sulle  prime  egli  emise  ogni  giorno  per  salivazione  tre  vasi 
di  un  liquido  insipido , quasi  dolce  , che  durò  per  dieci  settimane  ^ 
dopo  le  quali  per  dieci  altre  settimane  la  saliva  diventò  acida  } poi 
per  altre  dieci  settimane  divenne  amara } e finalmente  dopo  un  anno 
e mezzo  la  saliva  si  fece  nuovamente  acida  con  rilasciamento  del- 
Puvola  ingrossata.  Tutti  questi  fenomeni  diminuirono  spontaneamente 
ed  il  barone,  che  durante  la  salivazione  aveva  dimagrato  moltissimo, 
visse  ancora  tredici  anni  in  ottima  salute  i. 

V.  Chi  crederebbe  che  nella  saliva  di  coloro  che  sono  presi  eia 
rabbia  canina  esiste  il  germe  di  un  funestissimo  morbo?  — Sem-  nascosta 
bra  che  anche  la  semplice  collera  possa  alterare  la  saliva  , locchèdelld  saliva 
vien  dimostrato  dalle  funestissime  conseguenze  di  una  piccola  ferita 
proveniente  da  morsicatura  di  un  animale  e perfino  di  un  uomo 
incollerito.  Abbiamo  già  avvertito  che  la  saliva  è un  veicolo  di  pa- 
recchi contagi  \ ma  non  crediamo  eh’  essa  si  guasti  durante  il  lavoro 
della  dentizione  3. 


| XXXI. 

Soverchia  escrezione  delia  saliva. 


I.  In  quella  maniera  che  facciamo  distinzione  tra  P incontinenza  ^ ^ ^ 
deir  orina  ed  il  diabete  , così  distinguiamo  anche  la  soverchia  escre- 
zione di  saliva  dal  tialismo , col  quale  fu  scambiato  fino  ad  ora. 

Questa  soverchia  escrezione  eli  saliva  poi  è ora  volontaria  , ora  in- 
volontaria. 

IL  La  soverchia  escrezione  volontaria  della  saliva  non  è una  ma-  Escrezione 
lattia  , ma  un  vizio  di  coloro  che  non  deglutiscono  la  saliva  ma  la  volontaria 
cacciano  fuori  della  bocca.  Guardinsi  coloro  che  sorvegliano  i fan- 
ciulli di  permettere  une  simile  bruttezza  ! e non  si  permetta  neppure 
ai  giovinetti  di  abituarsi  a fumare,  poiché  questa  è una  delle  prin- 
cipali cause  delio  sputo  abituale  e d’  altri  mali. 

Ili.  La  soverchia  escrezione  involontaria  della  saliva  succede  neilnvolontàr. 
casi  dì  labbro  leporino  inferiore  , nel  cancro  delle  labbra  e della  lin- 
gua , nella  fistola  delle  guance  e saiivale  , nell’  idiotismo  (allorché  gii 
idioti  hanno  le  labbra  molli  e pendenti,  gli  occhi  senza  espressione , 
non  possono  neppur  tener  la  saliva  in  bocca) , e nella  paralisia  delle 
guance,  delle  fauci  e dell’esofago  (a  cagione  dell’ inerzia  dei  mu- 
scoli , e delP  impossibilità  di  deglutire)  e nelle  persone  che  hanno 
perduti  i denti. 


li  CiirZ  Westpii alo$  , in  Eph,  acad.  nat. 
car. , cent.  1,  cbs,  137, 


“2,  Cap.  IX,  § XXXin,  N.  IV. 
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CAPO  Vili. 


BELLE  MALATTIE  DEI  DESTI  IN  GENERALE  . 


Denti , corpi  singolari , utilissimi.  Semiotica . 


Detiti^corpi  !•  Son  pine  una  cosa  particolare  i doriti  ! Sono  conio  ossi  e man— 
Ca°-°  dl  Pe.nosti.°-  Guastansi  facilmente  quando  sono  in  vita,  e morti 
resistono  intatti  aìsa  forza  dei  secolo  differiscono  secondo  le  razze  * 
e ia  diversa  maniera  di  nutrirsi2,  e ciò  non  ostante  la  loro  bellezza, 
almeno  in  Europa  , è positiva  A 

Utilità  Al.  Anche  a bocca  chiusa  i.  denti,  somministrando  un  apposolo 
dei  denti  alle  guance  e alle  labbra  servono  di  ornamento  alla  faccia.  Da  'loro 
dipende  la  bisogna  della  masticazione  , da  questa  la  digestione , dalla 
digestione  la  nutrizione,  e da  quest’ ultima  la  sanità  4 * e latita.  Re- 

gouiiio  mo. tre  la  voce  e la  loquela , e servono  alla  respirazione  ed 
alia  sicurezza  dei  polmoni  6*  ' 


4.  Winslow  , in  Memoirs,  de  Cacaci,  des 
Sciences  de  Paris,  1722,  p.  524.  — - Te,  Soem- 

mbrrikg  , Jbhandl.  voti  der  Ferschiedenheit 
des  Negers  § 50. 

2.  Bldmewbach  , in  Gdttìngischem  Maga- 
zTm>  Jahrg.  ì,  S t.,  p.  HO.  — Geschiclite  der 
hnocken.  Jbschn.  24,  § 180  , p.  247.  Jnmerk 
— Isenflamm,  praki.  Jnmerk.  iiber  die  Kno- 
chen.,  p.  77. 

5-  « La  plùpart  des  agrémens  du  visage 
sont  arbitra  ires  a bien  des  égards . Une  peti- 
te houche  n' est  pas  toujours  sure  de  plaire  j 
elle  sera  souvent  depourvue  des  graces  qui 
déclommagent  une  grande  boriche.  On  voit 
des  grands  yeux  inanimi  s\  sans  effet  , cèder 
f de*  Ve tits  yeux  plains  d' expression.  Le  nez 
le  mieux  fait  loriche  souvent  moins  qu'nn  nez 
tm  peu  irregulier  qui  donne  un  air  piquant 
CU  /te  «"'avière  qua  Ics  Lorgneurs  éléaans 
sQaveni  apréeier.  Enfili  le  mz,  Ics  yeux]  la 


houche  penvent  embellir  ou  deparer  sous  une 
infinite  de  formes , Les  Dents  , les  Dents  seu - 
les,  nullement  sujettes  à Pinconstance  ou  à la 
diversità  de  nos  gorits  , aux  opinions  des 
temps  et  des  lieux  , n'ont  qu'uns  mode  pour 
élre  bien,  qu'une  manière  d'etre,  llfautqu'el- 
les  soient  blanches,  complettes,  bien  rangées.  *» 
Bourdet,  opere  da  citarsi,  p.  % 

4.  A.  Tor  ac  , diss,  des  dents  considèrées 
sous  le  rapport  de  la  sauté  , de  la  physiono- 
mie  et  de  la  prononciation.  Paris. 

5 « Il  est  évident  , et  Pexpérience  le  dé- 

tti ontr  e , que  les  dents  bien  conservèes  empé- 
chent  fair  cPentrer  et  de  sortir  trop  rapide- 
ment  par  la  boriche , et  qu'elles  forment  avec 
la  langue  une  espèce  de  barriere  ou  d'écluse , 
qui  ne  laisse  passer  Pair  quo- par  mesure  j ce 
qui  fail  que  la  poitrine  ne  s'épuise  et  ne  se 
desseche  pus  si-tot,  ni  si  facilement . » Fau- 
chard,  opere  da  citarsi,  p.  02. 
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HI.  La  medicina  forense  si  serve  Gei  denti  per  trarre  delle  indi- Semeiotica 
cazioni  intorno  f età  di  un  feto  , di  un  uomo  o di  un  cadavere  , 
soggetti  ad  inquisizione  criminale  L La  patologia  celebra  i seguenti 
aforismi:  I denti  forti,  serrati,  numerosi  promettono  salute  e lon- 
gevità 1 2.  Quando  in  una  febbre  acuta  i denti  copronsi  di  un 
umore  denso  e glutinóso,  è segno  che  riammalato  è in  pericolo3. 

Al  contrario  coloro  che  hanno  i denti  sporchi  e viscidi  senza 
aver  febbre  , ancorché  si  lavi  ogni  giorno  la  bocca  , soffrono  dolor 
di  capo  dopo  ii  pranzo  , hanno  stomaco  debole  , digestioni  tarde, 
l’alito  fetente,  gran  tendenza  al  sonno,  e sono  sempre  tristi4 5.  La 
secchezza  dei  denti  annunzia  una  febbre  violentissima  e perfino  la 
morte  6. 

§ XXXIII; 


Necessità  della  dottrina  , difficoltà  della  medesima  , 
avvilimento  in  cui  giace.  Consigli . 


1.  Necessariissimo  pel  medico  pratico  è lo  studio  delle  malattie  Necessità 
de’ denti , essendo  esse  comunissime6.  Di  pertinenza  medica  sono  della  dott. 
non  solamente,  giusta  gf insegnamenti  di  un  grande  maestro7, 
quelle  malattie  che  i denti  hanno  comune  con  molte  altre  parti  del 
corpo  umano  , ma  ben  anco  molte  altre  , incominciando  dalla  den- 
tizione laboriosa.  Le  famiglie  , prima  di  mettersi  nelle  mani  dei  den- 
tisti , sogliono  chiedere  consiglio  al  medico  per  tutte  le  malattie  dei 
denti.  Anzi  lo  stesso  dentista  prudente,  nei  casi  gravi,  domanda  il 
parere  di  un  medico  8 , e guai  allora  al  medico  che  si  mostrasse 
ignaro  di  tali  sorta  di  affezioni,  poiché  si  vedrebbe  esposto  al  ridicolo, 
come  avviene  pur  troppo  frequentemente.  Bisogna  inoltre  che  il  medicò 
sappia  distinguere  i veri  dentisti  dai  cerretani,  che  Jourdauv  dipinse 
con  sì  vivi  colori  9,  proponendo  i primi  , e deprimendo  questi  ul- 


1.  Rousseau . 1.  da  citarsi. 

2.  UippocRAfKS  , Epìd.  Il  , sect.  6.  — Ari- 
8totei.es,  problem.,  sect.  X,  problem.  47, 

3.  Hippocrates,  aphor,  IV,  $■>. 

4.  Ooae.  , § 2.  — Raglivius  , prax.  1.  — 
Kuèiìv,  interpretai,  clinic.,  p.  301. 

5.  Gruber,  op.  c.  § 857. 

6.  « Les  maladies  des  dents  semi  lès  plus 
nombreuses  de  celles  qui  attaquent  les  hom- 
mes  ; la  plus  grande  parile  exigent  dès  Ope- 
rations j elles  passent  en  France  deux  mil- 

lions par  an  j et  chacune  a eté  précédée  au 
mo  iris  de  qualre  maladies.  » Lauorguk  , op 

da  Citarsi  p.  583.  A Parigi  nel  4828,  conta- 

varrsi  140  dentisti,  « qui  recoivent  annuel - 
leifient  1,379,000  francs.  « Cinque  fra  i più 


adoperati  guadagnavano  ciascheduno  in 
« revenu  annuel  40.000  francs  *»  (Maury,  op. 
da  citarsi  . p.  389). 

7.  « Jll  the  diseases  of  the  teeth,  which  are 
common  W them  with  the  other  parts  of  the 
body  , should  be  put  under  the  management 
of  the  physician  or  surgeon  ; but  those  which 
are  peculiar  to  the  teeth,  and  their  connexions, 
belong  ]>roperly  to  the  dentist , « John  Hob- 
Tkr,  op  da  citarsi,  p 132. 

8.  « Lorsque  la  fluxion  est  considérable  et 
accornpagnée  d'accidens  facheux  . il  ne  fa  ut 
rien  entreprendre  sans  j’avis  d’un  méde- 
cin,  ou  d’un  chirurgici)  expérimenté.  Fau- 
chard,  op.  da  citarsi.  T.  I,  p.  200. 

9.  Jour'daIN  (op.  da  citarsi  , p,  3 -l&jf,  ove 


H 


Voi.  IH. 


Difficoltà 
di  questo 
studio 


Avvilimen- 
to di  que- 
sto studio 
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timi.  Ora  non  comprenderemmo  come  si  possa  adempiere  a tuttii 
questi  doveri  senza  avere  una  perfetta  conoscenza  deile  malattie  deii 

denti. 

IL  Non  credasi  però  che  questo  studio  si  possa  compiere  coni 
poca  fatica  , poiché  anzi  richiede  un1  assidua  applicazione.  EgU  èi 
bensì  vero  che  il  primordio  delie  malattie  dei  denti , per  la  facilitai 
che  si  ha  di  esaminarli  e pei  dolori  che  di  buon’ora  si  manifestano,, 
è più  facile  ad  essere  scoperto  di  quello  dei  visceri,  e che  tali  ma- 
lattie sono  per  sè  semplici.  Ma  è vero  altresì  che  le  medesime  sono» 
malattie  dòma  natura  tutta  particolare,  e che  per  ciò  non  si  possono» 
comprendere  per  semplice  analogia  (di  cui  spesso  si  ammanta  1 igno- 
ranza) , e sono  molto  complicate  per  il  nesso  in  cui  tengonsi  colle  altre; 
parti  del  corpo  h 

HI.  Per  la  qual  cosa  non  si  può  concepire  perchè  nel  corso  dèlìai 
istruzione  pubblica  vengono  tanto  trascurate  ie  malattie  dei  denti,, 
contandosi  pochissime  università  nelle  quali  si  dia  qualche  lezione1 
sulle  malattie  dei  denti , poiché  dal  catalogo  delle  scuole  medico- 
chirurgiche  delle  diciotto  università  tedesche  - emerge  che  in  tre  dii 
esse  soltanto,  cioè  a Gottinga,  a Rostock  ed  a Vienna,  si  danno ■ 
apposite  lezioni  sulle  malattie  dei  denti,  e in  parte  da  professori! 
straordinarj.  Nò  più  felice  era  la  Francia,  almeno  alhepocain  cui  Gariot 
scriveva  le  seguenti  parole:  « Qn  doli  otre  surpris  , (pie  manie  dans 
les  nouvelles  écoles  de  France  celle  parile  de  Vari  de  guerir  soil 
io  tale  merit  ouhliée  3.  ??  In  nessun  sito  esiste  un  istituto  clinico,  almeno1» 
stabile,  per  le  malattie  dei  denti,  e in  nessun  museo  patologico  sii 
trova  conservato  un  solo  dente  L Ciò  nulladimeno  , tutti  i grandii 


dice:  «.  i . Is  as  sur  enti  ckacun  de  leur  coté, 
qiCils  sant  soutenus  par  le  corps  de  la  chi 
rurcjìe ; qn’ils  se  trouvent  tous  les  jours  chez 
MM.  Senne  et  de  la  Mar  lini  ère  j que  ces  gens 
de  mérite  les  ont  recus  clentistes  j en  un  mot, 
qu*ils  tirent  les  dents  dans  la  derni  ère  et  la 
plus  haute  perfection  ( ce  soni  leurs  termes  ) j 
qiCils  en  remettent  uvee  urie  adresse  sans  pa- 
rente et  à demeure  ; qu'ils  snvent  les  muover 
et  conserver  au  mieux  ; qu'ils  possedent  seuls 
le  mai  et.  incomparable  secret  de  détruire  et 
de  f ’aire  mourir  le  petit  ver,  source  ordinai- 
re de  la  don  leur  ; qiCils  ont  rapportés  de  la 
Me  eque , du  Sérail  du  grand  seigneur,  de  To- 
scane , de  Venise  etc . , des  conno issances  que 
d'hahiles  chimistes  leur  ont  communìquès  à 
prix  d' argent  , mure  autres  la  composition 
d' une  inatière  qui  n’est  su j ette  ni  à changer , 
ni  d se  cnsser:  quils  ont  l'un  une  pierre  Ita- 
henne  ou  pastille’,  Cantre  un  opini  Ture’,  ce- 
lai ci  , une  eau  Prussienne  ; celuilà  un  esprit 
Aìimbrock.  Enfin  une  eau  cVAsie  et  la  fameu- 


se Mandragore,  qui  enlève  le  tartre  sans  in- 
strument, et  qui  remédie  aux  maux  des  dents 
et  autres  maladies.  » 

1.  « One  might , at  first , imagine  that  the 
diseases  of  the  teeth  must  he  very  simple  ,, 
and  like  those  which  take  place  every  where 

Ise  in  the  bony  parts  of  our  body  j but  ex- 
perience shews  the  contrary.  The  teeth  being 
singular  in  their  structure  unci  some  other 
circumstances,  have  diseases  peculiar  to  them- 
selves. These  diseases,  considered  abstracted- 
ly, are  indeed  very  simple  ; but  by  the  rela- 
tions which  teeth  bear  to  the  body  in  general, 
and  to  the  parts  with  which  shey  are  imme- 
diately connected,  they  become  extremely  com- 
plicated. » J.  Hunter,  op.  da  citarsi,  p.  159. 

2.  Extra- Be  Huge  zu  N.  26.  der  med  mini- 
seli chirurgisehen  Zcitung.,  1828.  B.  1. 

55.  G vn.or,  Op  da  citarsi,  p.  VI. 

4.  Cfr.  Hkssrlbach,  Beschreibung  der  pa- 
thologischen  Praepamten  in  der  K.anat.  An 
stati  zxi  Wurzburg . Giessen , 1824. 
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maeslri  delE  arie  in  ogni  tempo  tennero  in  gran  pregio  i denti  L 
Fra  questi  ne  piace  ricordare  il  celebre  Van  Swieten,  il  quale  ottenne 
che  Pascii  e Brunner  viaggiassero  a spese  dell'  imperatrice  MARIA 
TERESA  allo  scopo  di  istruirsi  intorno  le  malattie  dei  denti.  Fuvvi 
persino  un  grande  imperatore  che  non  isdegnò  di  occuparsi  dell’arte 
di  curarli i.  2. 

IV.  A fine  di  rilevare  la  dignità  dello  studio  delle  malattie  dei 
denti  bisognerebbe  unirvi  non  solo  quello  di  tulle  le  altre  malattie 
delle  cavità  della  bocca  e de!  naso  3 *,  ma  sì  pure  quello  delle  malattie 
degli  occhi  e delle  orecchie.  La  scienza  guadagnerà  necessariamente 
daìla  riunione  di  un  insegnamento  che  risguarda  parti  che  la  natura 
unì  con  istruttissimi  legami.  Affidando  al  medesimo  professore  la 
patologia  e la  terapia  dei  sensi  non  si  verrà  ad  aumentare  il  già 
esorbitante  numero  delle  cattedre  per  f introduzione  della  cattedra 
odontiatriaca.  Con  la  creazione  dei  medici  dei  sensi  si  semplificheranno 
i doveri  dei  medici.  Sarebbe  ottima  cosa  inoltre  istituire,  almeno 
nelle  grandi  città,  delle  società  di  dottori , destinate  unicamente  allo 
studio"  delle  malattie  dei  sensi  , per  le  quali  Maury  propose  il  nome 
di  iiìodonlecniche  V 


l XXXIV. 


Letteratura. 


I.  Avvi  un  pessimo  costume  di  indicare  i dentisti  come  uomini 
vagabondi , dei  quali  tutta  la  scienza  dentaria  consiste  nel  pulire  e 
cavare  i denti , o nel  distribuire  dei  dentifrici  dannosi  5. 


i.  J.  U.  Duval,  Recherei  ics  historiques  sur 

l'ctrt  du  dentiste  chez  les  anciens , Paris,  1808, 
8.  — De  dentibus  eorumque  morbis  io- 

quuntur  Hippocrates,  opp.  omn.  Lugdun. 
Balavorum  , 1G63  , T.  1 ; p.  8!  , XXV,  1 — 
p.  87,  LUI,  1.  — p.  91,  X!  IX,  3 p.  119,  Xli, 
8.  — p.  120,  XIV  , 3.  p.  £83.  VII.  — p.  314  , 
XxiV,  3.  — p.  430,  IV,  4.  — p.  473  , Vi,  11. 

— p.  543,  11.  — p.  588,  XXVI,  i0.  — p.  190. 
li,  2—6.  — p.  601,  IV,  4.  — p.  708,  VI.  2,  — 
p.  748,  IX,  4.  — p.  749,  X , 2.  ~ p.  734,  11. 
~ p.  763,  XXVil,  13.  p,  782.  XIX.  — p.  8*5, 
VI  , 45.  — p.  858  XXIV  , 8.  — Celsus  ,§  de 
medecina  Lib.  VI,  cap.  9.  Lib.  VII,  cap.  12. 

— Raguivius  . in  ranonibus  de  medicina 
solidoruiri  ad  rectum  staticesjjjjusuni,  §XIU 
— XVIII,  edit.  Lugd.  Bai.,  1707,  8,  p.  13,  sq. 


— r&E«BKRTn«,  in  parecchie  dissertazioni  da 
citarsi.  — Frìd.  Hoffmannus  , de  dentibus, 
eorumque  morbiset  cura,  in  T.  VI,  ejusdem 
operimi  omnium  physico-medicorum.  Ge- 
ne vae,  1748 , p.  141< 

2.  « CePprince  meiloìl  meme  souvent  la 
main  ài" oeuvre , et  avoit  acquis  assez  ditali - 
liiéfpour  dissèquer  méthodiquement , saigner , 
arracher  des  denfs,  et  f aire  d'autres  opéra- 
tions  , aussi  bien  qu'un  h ornine  de  l'art.  » 
JnccdoteslorUjinales  de  PI  EBBE  LE  GRANI). 
Par  Mr.  r de  Staeklin.  Strasbourg,  1787, 
p ili. 

5.  Dklabarrb  , discours  d'ouverture  d*un 
cours  deSs  toma  tenoni  ie.  Paris,  1823,  8. 

4.  Maury,  1.  c.,  p.  5‘,3. 

3.  Pleìnk,  op.  da  citarsi,  p.  IX.  — Aggiun- 
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Secoli  XVI  II.  Anticamente  lo  studio  delle  malattie  dei  denti  era  senza  dub- 
e XVII  bio  ravvolto,  come  ogni  altro,  in  profonde  tenebre  I , che  dissipa— 
ronsi  più  presto  per  riguardo  all’  anatomia  ed  alla  fisiologia  2 , che? 
per  rispetto  alla  patologia  ed  alla  terapeutica  3. 
m III.  Ma  già  fino  dal  cominciare  del  secolo  scorso,  comparve  ’ni 
fece.  XV.  lparj^  l’illustre  Pietro  Fauchard4,  discepolo  di  Aless.  Pot e l e r e r * 
e il  più  bel  sole  brillò  su  questo  argomento.  Yennero  in  seguito) 
f esperto  Geiiacdly  6 e P.  Buinon7,  che  si  applicarono  con  impa- 
reggiabile ardore  allo  studio  delle  malattie  dei  denti.  Famulo  di  que- 
sti suoi  predecessori,  e grande  estimatore,  cosa  assai  rara,  dei  loro* 


pi  Lavagna,  op.  da  citarsi,  che  dice:  « Ella 
fu  ciò  non  di  meno  fino  a questi  ultimi 
tempi  riserbata  la  cura  (ielle  malattie  (dei 
denti)  ad  alcuni  cerretani  orgogliosi  ed 
ignoranti,  le  cui  viste  pratiche  tutte  si  ri- 
ducono d’ordinario  a sradicare  destramente 
un  dente  qualunque  addolorato,  poco  loro 
Importando  se  il  dente  sia  o no  irrepara- 
bilmente intaccato  nella  sua  tessitura.  » 

1.  Dujardin  , hisioire  de  la  chirurgie.  Pa- 
ris, T,  l,  4774,  T.  1!,  1780.  — Meier  in  Bal- 
dinger’s,  neuem  Magqzin  fiir  Aerzte,  St.  18, 

— Sprengi-.l,  Geschichte  der  Chirurgie  B.  2, 
1819. 

2.  Columbus,  de  re  anatomica,  Libr.  XV. 
Venet.  , 1889,  — Fallopius  , observation^^ 
anatomicae.  Venet.,  1861.—  Eustactiics,  li- 
bellus  de  dentibus.  Venet.,  1563.  — Hemard, 
recherche  de  la  vraye  qnathomie  des  dpnis  , 
nature  et  proprietes  (Picelles,  uvee  les  mala- 
dies qxd  leur  adviennent.  Lyon.  1582.  — Era- 
st i us,  disp.  de  dentibus.  in  disput.et  epist. 
Tigur.,  1595.  — Sebkzm  s , dispulation’es  de 
dentibus  qualuor  Argent.  , 1664.  — Raw  , 
de  orti!  et  regeneratione  dentium.  Batav.  , 
1694,  in  Hauler.,  collect,  dissertai.  Voi.  VI. 
Sermes  , observata  circa  genesin  dentium. 
Eph.  acad.  nat.  cur.  , cent.  3 e 4 , p.  232. 

— A v.  Leeuvenhokk,  microscopical  obser- 
vations of  the  scructuve  of  leeth  and  other 
bones.  Philos  oph  transact,  y.  , 1678,  p.  1002 

— G.  S.  Duvkp.nf.y  , observations  sur  la  for- 
me descents  avant  leur  sortie.  Mém.  de  fa- 
cad.  de  Pc iris  T.  2,  p.  65.  — I)k  la  Hire  , 
fils,  observations  sur  I’accroissement  des  dents. 
Ivi,  a.  1699,  hist.,  p 42. 

5.  Mortagnara,  Consilia  de  aegritudini- 
hus  dentium.  Vedi  op.  si  lect.  — Boden- 
8TEi n , Z ahn-Arzncy , Frani; f.  , 1576.  — Mo- 
navius,  de  dentium  affect' bus.  Basil..  1578. 
— JMeurrius,  tractatusde  morbis  oculorum, 
auriuni  et  dentium.  Leid.  , 1602  — Fi  ku- 
uìmon  , moyens  de  conserver  les  dents  bell  s 
bonnes.  Paris.  1682  12  — SoaRuuvi,  diss. 
de  dentibus.  Ai-p.nl.,  1645  — Martin,  di  ss. 


sur  les  dents . Paris,  1679,  12.  — Curioifs  ob- 
servations on  that  part,  of  chirurgery  rela- 
ting to  the  teeth,  bond,,  1687  , 4.  — De y qu- 
frichtige  Augen  und  Zahnarzt , oder  hundert 
und  dreyzehn  A ngenbepchwerden  , mit  ihren  t 
D rsachen.  Signis  und  Cured;  nebst  einem\ 
Anhange  von  alferhand  Z ahneuren,  anfdnglich 
von  Mr.  Jacques  Guillemkau  , franzosisch  \ 
herausgegeben,  nachgehends  dxtrch  Firn ■ Jo-' 
m a rs iv  Vebbbugge  , ins  Holldndische  iibersezt 
und  hie  urici  da  wiecler  salir  vermehrt  , num- 
mero  aber  ins  Hochteutsche  iibersetzt  von  Dr. 
Martin  Schubicen,  M.  Dr.  Dresden , 1706, 

4.  Le  chirurgici i dentista  ou  traité  des  t 
dents,  où  fon  ens eigne  les  moyens  de  lesi 
entretenir  propfes  et  saines.  de  Its  embellir  , . 
d’en  réparer  la  perle,  et  de  remédier  à lews 
maladies  , à cedes  des  genciyes  , et  aux  ac-  ■ 
cklens  qui  peuvent  survenir  aux  autres  par- 
ties voisines  das  dents.  Avec  des  observations  " 
et  des  reflexions  sur  plusieurs  cas  singultirsi 
Ouvrage  enrichi  de  quarante  Planches  en 
tailla  douce i Pans  ',  1728  , T.  1 e 11  , 8,  — 
Peuxième  édition  revile , corrigée  et  considé- 
rablement  augmentée.  Paris,  1746  (che  ado- 
pero). Troisième  édition.  Paris,  1786  (simi- 
le in  tutto  alla  precedente). 

5.  Fauciiaro,  nella  prefazione,  p.  XIV. 

6.  Vart  de  conserver  les  dents.  Paris , 1737, 
12.  Vers:  Ted.  Argentorat. , 1754. 

7.  Essai  sur  fs  maladies  des  dents,  où  fon  t 
propose  les  mòyens  de  leur  procurer  un  bonne 
conformation  dès  la  plus  tendre  enfance , et 
(fen  assurer  la  conservation  pendant  tout  le 
cours  de  la  vie  Paris  , 1743.  — Experiences 
et  demonstrations  faites  à f Impilai  de  la  Sal- 
pétrière  , et  à S.  Come  en  presence  de  l’aca- 
démie  Rogale  de  chirurgie  pour  servir  de  sui- 
te à Vessai  sur  les  maladies  des  dents,  etc.  et 
urie  pharma  eie  odont.n  Igique  ou  traitè  des 
mi  dica  mens,  shajdes  et  composes  propres  aux 
maladies  des  dents,  et  des  differente*  parties 
de  la  banche,  ó.  l’usage  des  dentistes.  Paris , 
1746. 
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lavori , venne  Lécluse  L — A costoro  tennero  dietro  Bourbet  f- 
e H.  G.  Courtois  3,  autori  di  opere  molto  utili,  e fra  questi  emerge 
il  già  lodato  Joxjrdain  *.  I principi  della  scuola  francese  vennero 
trasportati  in  Germania  da  G.  B.  Bruner  5 e da  G.  G.  Pachs  6, 
scrittori  estremamente  rozzi,  e in  Inghilterra  da  T.  Berdmore  1 , 
scrittore  eccellente  , ma  detrattore  de’  suoi  predecessori  8.  I semi 
di  questa  scuola  piantali  in  Germania  fruttarono  una  dissertazione 
di  G.  DeFritsch,  S.  B.  J.  Eq.  9 , che  merita  d’ esser  letta,  e 
i’  incomparabile  compedio  di  G.  G.  Plenk  10.  — All’  Inghilterra 
era  riservata  l’opera  esemplare  di  Giovanni  Hunter11,  alla  quale 
pure  non  mancò  il  suo  detrattore12.  Si  ricordano  molti  autori  che 
in  questo  secolo  scrissero  sulle  malattie  dei  denti  43.  Grandissime 


1.  Nouveaux  élémens  cV odontologie,  ou  àbrè . 
gée  du  dentiste.  Paris,  1754,  12.  — Eclaircis- 
semens  essentiels  pour  prévenir  et  preserver 
les  dents  de  la  carie , et  à les  conserver  jusqu' à 
Vextrème  vieillessei  Paris  , 1755. 

2-  Recherches  et  observations  sur  toutes  les 
parlies  de  Part  du  dentiste . Paris  , 1757.  — 
S oins  faciles  pour  la  propreté  de  la  louche  et 
pour  la  conservation  des  dents.  Paris  , 1760. 
Vers.  Ted,  Lips.  , 1760  — Diss.  sur  les  dé- 
póts  du  sinus  maxillaire.  Paris,  1764. 

5.  Le  dentiste  observateur,  ou  recueil  dJ ob- 
servations, tant  sur  les  maladies  qui  attaquent 
les  gcncives  et  les  dents , que  sur  les  moyens 
de  les  guérir  j dans  lequel  on  trOuve  un  pré- 
cis  de  la  structure  , de  la  formation  et  de  la 
connexion  des  dents  , uvee  vne  refutation  de 
l’efficacité  prétendue  des  essences  et  èlixirs  , 
et  de  la  description  d’un  nouveau  pelikan 
imagine  pour  P extraction  des  dents  doubles. 
Paris,  1775,  12. 

4.  Op.  c.  — Nouveaux  élémens  d'odontolo- 
gie. Paris,  1756.  Traile  des  depots  dans  le 
sinus  maxillaire  , des  fractures  et  des  caries 
de  l'une  et  de  l'autre  machoire,  suivis  de  re- 
flexions et  observations  sur  toutes  les  opera- 
tions de  l'art  du  dentiste.  Paris  , 1760.  Essai 
sur  la  formation  des  dents  comp  aree  avec 
celle  des  os.  Paris . 1766.  cfr,  Duval,  Notice 
historique  sur  la  vie  et  les  ouvrages  de  Mr. 
Jouhdahv  , dentiste.  Paris,  1816. 

5 .Einleitung  zur  rjchtigen  Wissenschaft  eines 
Zahnarzfes.  /Fieri,  1766. 

6.  Jbliandlung  aus  der  JFundarzney  von 
den  Zahnen,  clerselben  wie  auch  des  Zahnflei- 
sches,  der  Kiefer  Kranhheilcn  und  Heilarten. 
tfien,  1767. 

7.  A trcasise  on  the  disorders  and  difformi- 


ties  of  teeth  and  gums  , explaining  the  most 
rational  Method  of  treating  their  diseases . 
Illustrated  with  cases  and  experiments,  New 
edition.  London,  1770. 

8.  I purposely  avoided  quotations.  Indeed  , 
without  departing  from  the  subject.  I could 
only  have  quoted  a few  French  authors,  who 
have  written  to  make  their  names  known 
and  one  or  two  English,  who  have  translated 
very  injudiciously.  » Berdmorb,  op.  c.,  p.  VI. 

9.  Diss.  de  dentibusi  Viennae,  1772. 

10.  Doctrina  de  morbis  dentium  et  gingi- 
varunl.  Vindobon.,  1778,  8.  Trad.  Ted.  ivi, 
1779.  Vers.  1 tal.  edit.  5.  Venetiis,  1798. 

11.  The  natural  history  of  the  human  teeth 
explaining  their  structure  , use  , formation  , 
growth,  and  diseases.  Illustrated  with  copper- 
plates. To  which  is  added  a practical  treati- 
se on  the  diseases  of  the  teeth.  London,  1771, 
3,  edit.  , 1803  (di  cui  mi  servo).  Vers,  Ted» 
Lips.  1780.  Vers.  Itai.  Milano.,  1815. 

12. ’  Ldie  only  treatise  of  consequence  which 
has  appeared  in  our  language  is  by  the  cele- 
brated Mr.  Jo/m  Hunter  , under  the  title  of 
the  natural  history  of  human  teeth.  This  con- 
tains some  ingenious  and  valuable  observa- 
tions ; but  as  many  of  them  were  collected 
from  clentistis  of  his  acquaintance  , and  as 
Mr.  Hunter  did  not  confine  his  operations  to 
that  part  of  medical  surgery  in  question  , 
lshould  bp  less  inclined  to  place  implicit 
confidence  in  his  opinions  , respecting  a 
aneli  , which  , though  limited  , yet  requires 
the  most  minute  attention  , and  unremitting 
investigation.  » R.  Blake,  Oliera  da  citarsi, 
P VI. 

13.  A.  C.  CuMME,diss.  slstens  dentium, 
historiam,  physiologsice,  pathologic©,  et  Ihe^ 


86  # # DELLO  MALATTIE  DEI  DEISTI  IN  GENERALE 

lodi  poi  meritano  coloro  che  a quest’epoca  coltivarono  E anatomia 

e la  fisiologia  dei  denti  . 


rapeutice  pertractalam,  Helnist,,  4716..  V. 
Krautekmank  , der  sichere  Augenund  Za  li- 
na rzt  , oder  accurate  Besehreihung  aller  und 
jeder  Augen  und  Zahngcbrechen  nebst  deal  li- 
cheni Unterrichte  wie  solchen  bei  lei  ten  vor- 
zukommen  , oder  aneli  gliicklich  zu  curiren 
sind.  Arnstaclt , 1757  , 8,  — J.  Junker  , de 
dentium  affectibus.  Halae  , 1740.  — G.  La- 
vami , trattato  sopra  la  qualità  dei  denti  , 
col  modo  di  cavarli  , matilenerii  e fortifi- 
carli. Firenze,  it\o.  — Laubmeyer,  diss.  de 
dentibus.  Regiomont. , 1745.  — Buchner  , 
diss.  de  cura  dentium.  Hai.  , 1752,  — A. 
Tolver,  a treatise  on  the  teeth,  Lond,  , 1752. 
r-  G.  Pii.  Lbmonier,  dissertation  sur  les  ma- 
ladies des  dents 1755,  12.  — Pfaff,  Jhhgn- 
illung  von  den  Zalmen  des  menschliclien  Har- 
pers , und  von  ihren  Krankheiten . Berlin.  , 
4756.  — D roc m , sur  les  maladies  des  dents. 
Straub.,  1761.--  A,  E.  Buchheb,  diss.  de  cu- 
ra dentium  ad  sanitatem  proficua.  Hal,, 
4762?  4.  — Beaupreau,  diss.  sur  la  prop retè 
et  la  conservation  des  dents.  Farts  , 1784. 
Leroy  or  la  Faudìguére,  manière  de  prò- 
server  et  de  guérir  les  maladies  des  gencives 
et  des  dents.  Paris.  1766,  12,  edit.  alt.  Paris 
1806.  — Vacher,  diss.  de  dentibus  acciden- 
tibus.  Paris.,  1767.  — • B.  Ruspini  , a treatise 
on  the  teeth,  their  structure  , and  various  di- 
seases London  , 1768  (177S).  — P.  Auzeby  , 
traité  d'odontalgie.  Lijon  e Paris  , 1772  , 12. 

— Scheers,  diss.de  dentibus.  Traieot , 1772. 

— Kurzmann  , kurze  und  grilndliche  Anvoei- 
sung  zur  Erhgltu'ng  und  Besserung  kranker 
Zàhne.  Braunschw.,  1772.  - Lewis,  an  essay 
on  the  formation  of  teeth  with  a supplement- 
containing  the  means  of  preserving  the  m 
Lond  , 17 li,  8.  Burnet,  a dissertation  on 
the  teeth  and  gums.  Lond.,  1775.-  Foe  chon, 
propositioncs  de  dentium  vitiis.  Paris,  177s! 

— J.  Meyer  , Abhandlung  von  den  gewohnli- 
chen  Zahnkrankheiten.  Hanau , 1776.  — He- 
bert, le  citoyen  dentiste.  Lyon  , 1779  , 12.  — 
Colqndke,  essai  sur  les  plus  fréquentes  ma- 
ladies des  dents  el  les  moyens  prop  res  à les 
prevenir  et  à les  guérir,  Genève,  1781.- 
Buching  , vollstàndige  Anweisung  zum  Zah- 
nausziehen.  Stenda l , 1782  — Wooffendale, 
practical  observations  on  the  human  teeth * 
London , 1783.  — G.  Pìj.  L.  Monser,  diss.  sur 
les  maladies  des  dents.  Paris,  1783.  — Botot, 
le  chirurgien  dentiste.  Paris,  1786,  12.  — Avis 
au  peuple  sur  Ics  soins  nécessaires  pour  la 

pi oprelé  de  la  bouche.  Paris  , 1789,  42  . 

Moyens  stirs  pour  conserver  Ics  dents  ’et  cal- 


mer les  douleurs  qu'elles  occa&lonnent.  JVou- 
velle  éclit . Paris , 1802,  12.  — Bordet,  recher - 
ches  et  observations  sur  toutes  les  parties  da 
Vart  du  dentiste.  Paris,  1 787 . — A.  Campani, 
odontalgia  ossia  trattato  sopra  i denti,  lo- 
ro cura,  e la  maniera  di  estrarli,  Firenze  , 
1789.  — Ricci,  principes  d’odontotechnie  , oh, 
reflexions  sur  la  conservation  des  dents  et  des 
gencives.  Paris,  1790,  8.  — Dello  stesso,  menu 
sur  les  dents  raciformes  011  racisubériques. 
Par.,  1516,  8.  — Deilo  stesso:  instruction  sur 
i'entretien  des  dents  et  des  gencives,  etc.  Par., 
1816.  — Carrelli,  saggio  storico  sopra  i 
denti  , e maniera  di  trattarli.  Napoli.  — 
Walkey,  on  the  diseases  of  the  teeth  , their 
origin  explained.  Lond.,  1795.  — Bring,  ob- 
servationes  in  hodiernam  de  dentibus 
praecipue  doctrinam.  Lundae,  1793.  — Koe- 
nkn  3 diss.  de  praecipuis  dentium  morbis. 
Francf,,  1793.  — Fr.  Hirsgh,  praktische  Be- 
merkungm  ilber  die  Zàhne  und  einige  Kran- 
kheiten derselben.  Mit  Vorrede  von  J.  Cm 
Lodfr.  Jena  , 1796.  — Dello  stesso  , Mitteh 
die  Gesundheit  der  Zàhne  zu  erhalten  , ihren 
Krankheiten  vorzubeugen  und  ihnen  abzuhel- 
fen.  Leipz.,  1799.  — Mahoh,  le  dentiste  obser- 
vateup.  An.  FI  — Ch«  F.  Bd.  Ettmuller  , 
med.  chir.  Abhandlung  ilber  die  Krankheiten 
der  Zdhrne,  des  Zahnfleisches  und  des  schwe- 
ren  Zahnens  der  Kinder.  Leipz.,  1798.  — Ni- 
colai , ciiss.  de  variis  dentium  affectibus 
eorumque  in  sanitatem  influxu.  Jen.,  1799, 
1)  * * * Vcirt  clu  dentiste  joint  ci  Vanatomie 
de  la  bouche.  12.  — Pai.damus.  diss.de  den- 
tium morbis.  Hal,  1769.  B.  T.  Longeottom, 
treatise  of  dentistry.  Baltimor,  12. 

1.  Pn.  Verheyn  , eorpor.  human,  anat. 
Lips.  1705, sect  V.  cap,  7.  — Albu’Us,  annot. 
academ.  Lib.  11,  Tab.  I,  II.  — Tolver  > a 
traitise  on  teeth.  Lond.  1752.  — Ludwig  , 
pr.  de  cortiee  dentium  Lip.  1753.  — Heris- 
s a nt*  nouvelles  recher  ches  sur  ia  formation 
de  V èmail  des  dents  et  sur  cslles  des  gencives. 
Mém.  de  Vacaci,  de  scienc.  de  Paris,  a,  1754. 
Hist.  p.  59.  Mém . p.  429.  G-  G.  Beaupreau  de 
dentibus  theses  anatom.  — ohirurg.  Paris 
1700i  — Haller,  eleni,  physiol.  T.  VI.  — J. 
J.  Kob  eh,  anatomiae  comparatae  specimen 
osteologicum  do  dentibus.  Basil.,  1870.  — 
Richard  Curtis,  a treatise  on  the  structure 
and  formation  of  the  teeth . Land.  1769,  Vers 
Ted.  Alteri h . 1770.  — Moser  Praesid.  Oet- 
tikcer,  diss.  de  dentium  ortu.  Erlang.  1770. 

Achard,  physikalisch.  chemische  Abhan- 
dlungen  1778.  lite  Abhandl.  ilber  den  for Ulaucrn- 
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IV.  And  ìg  il  secolo  XiX  vanta  ìi  suo  Fauchard  in  G.  B.  Duval  1, Secolo XIX 
uomo  dottissimo  del  pari  che  instancabile,  i lavori  del  quale  Irovansi 
sparsi  negli  Atti  delle  accademie  francesi2.  Ai  lati  di  costui  vengono 
tre  altri  bravi  uomini,  G.  G.  G.  Serre  3,  G.B.Gariot  e Delabarre*. 

Con  questa  dichiarazione  no n intendiamo  però  di  far  torto  agli  altri 
bile  scrissero  sulle  malattie  dei  denti  nel  primo  5,  nel  secondo  6 e nel 
terzo  decennio  di  questo  secolo  7 , ai  quali  fanno  corona  i nomi  di 


den  Wachsthum  cler  Zdhne.  — Éenhet,  a dis-  ^ decine  dentale,  1817.  Traìtè  de  la  partii 
sertation  on  the  teeth.  Lond.  , 1779,  8.  - G-  méehanique  du  chirurgien  dentista.  Pam,  1820, 
Prociiaska  , annotai,  academ.  Prag.  , 1780'  T.  2. 

Fase.  1.  — M.  Girardi,  oratso  de  re  anato-  ,®*  X-  Schmidt  , Theorie  vnd  Erfarungeii 
mica,  Par  ma  e,  1781,  Tab.  — J.  F.  Isenflamm  nher  die  Z aline  , fiach  welchen  ihre  .Sch'ùnheil 
Versuche  und  prakt.  Anmerkungen  iiber  die  unwandelbar  erhalten  linci  jede  Krankheit  der - 
Knochen.  erlang.  1782,  p,  67.  — P.M.  A.  Brous-  selben  aufdas  Leichteste  cntferrii  werden  ftann. 
sonet,  considerations  sur  les  dents  en  géné-  Leipz.  1801,  2.  Jufjaye  1807.  — ■ Ski*ner  a 
ral,  et  sur  les  organes  qui  en  tiennent  lieu . treatise  on  the  human  teeth  concisely  explaining 
Mémi  de  Vacad.  des  sciens,  pour.  1787,  p.  530.  their  structure,  and  causes  of  disease  and  decay* 

— Tenon,  mémoire  sur  une  méthod'e  parti-  Nè  ay  orli.  1801.  — L.  Laforhue,  dixsept  arti- 
culi  ère  d'étudier  V anatomie  , employee  par  cles  relaiifs  anx  maladies  des  dente,  Paris.  — 
forme  d'essai  à cles  recherches  sur  les  dents  L'art  du  dentiste,  ou  manuel  cles  operations  de 
et  sur  les  os  des  machoires.  Mém.  de  V Insti-  chirurgie,  qui  se  pratiquent  sur  les  dents  et  de 
lut  National  I7ol.  I,  p.  538.  Paris,  an.  VI.  tout  ce  que  les  dentiStes  font,  eri  dents  ariifi- 
. — Fourcri  v e Vaiquelin  , experiences  sur  cielles,  obiurateurs  et  palais  ariificiels.  Jvec 
la  nature  comparée  de  l'ivoire  fossile  et  de  six  planches  représentant  55  objets  et  instru- 
1 ■’email  ties  dents,  Mèm.  de  Vinsi,  nat.  de  mens  , dents,  dentiers  et  cbturateurs.  Paris , 
Mathém.  et  Physìg.  T.  VII.  Mém.  P.  2,  p.93.  1802,  2,  édilion  . 1810.  Ne  esistono  due  tra- 

— Bring,  obs.  in  odiernam  de  dentibus  duzioni  tedesche  una  di  Aronson.  Berlino, 
praecipue  hominum  doctrinam.  Lund,  1793.  1803  (ottima)  e l’  altra  di  Abgermann,  Lips., 

— It.  Blake  , de  dentium  formatione  in  1805.  — J.  Fox  , the  natural  history  of  the 

homine  et  in  variis  ani  mali  bus.  Edinb. , human  teeth.  London,  18o3.  — Tue  history 
1798.  — Isebflamm,  und  Rosenmullkr,  Bey - and  treatment  of  the  diseases  of  teeth  , gums , 
tràge  zur  Zergliederungskunst.  B.  t,  Heft.  1,  etc.  London , 1806,  — Maggiolo  , manuel  de 
1800.  No.  1.  — Rudolphi  in  Reil’s  Archive  Part  du  dentiste,  ou  I'etat  actuel  des  clecou- 
fur  die  Physiologie  B.  5,  1 left  5,  N.  1.  vertes  mbdernes  sur  la  dentition.  Nancy,  1807. 

1.  Op.  c.  — Le  dentiste  de  la  jeunesse  , ou  — G«  W-  Becker,  iiber  die  Zuhne  , Oder  die 

vnoyens  cl' avoir  les  clents  belles  et  bonnes  j sichersten  Mitiel  sie  — gesund  zu  erhalten. 
précèdé  des  conseils  des  poètes  anciens  sur  Leipz.  , 1808,  — Audibran-Chambly  , essai 
la  conservation  des  clents.  Paris  1814,  8.  — sur  l'art  du  dentiste.  Paris  . 1808.  J.  M. 
Notice  des  travaux  entrepris  sur  les  dents  en  Lichtenstein  , iiber  die  Nothwendigkeit  der 
France  clepuis  1790,  Paris  1823.  sorgfalt  fiir  Zahnfleisch  und  Za  line.  Delmen- 

2.  »Il  seroit  à désirer  paur  la  science  que  horst,  1808,  8.  — J F.  Gallette,  B lick's  in 

ce  savant  dentiste  et  habile  opérateur  reunii  das  Gebiet  der  Zaiinarzneykunde.  Mainz,  1810. 
en  un  seul  ouvrage  Its  nombreux  travaux  7,  J.  Murphy,  a natural  history  of  human 
qu'il  a publics  clepuis  près  de  trente  ans  , et  teeth  , with  a treatise  on  their  diseases  from 
dont  il  est  prèsque  impossible  de  se  procurer  infancy  to  old  age.  London,  18ii.  — J.  Le- 
la  collection  complète « Maury,  opera  da  maire  , le  dentiste  des  dames.  Paris,  18H, 
Citarsi,  p.  472.  Trad,  in  tedesco,  Lipsiae  1820.  Duex  obser - 

5.  Darstellung  cdler  Operationen  der  Zah-  vations  d'anatomie  pathologique  sur  les  dents, 
narzneykunst , nebst  Jnwendung  der  Instru-  Paris  1816.  Tratte  sur  les  dents,  physiologie, 
mente  derselbent  Mit  32  Kupfern.  Berlin,  1804,  pathologie,  Paris,  1824.  Lkgkos,  la  con- 

4.  Op.  sopra  citata.  servaleur  desdents, Par.  1812.  - Lavagna  giu- 

'6.  Biss,  sur  Phi  sto  ire  des  dents  1806.  — niore,  esperienze  e riflessioni  sopra  la  cario 
Odontologie  ou  observations  sur  les  dents  hu~  dei  denti  umani,  coll’aggiunta  di  un  nuovo 
maine s suivies  de  quelques  idées  nouvelles  sur  saggio  sulla  riproduzione  dei  denti  negli 
le  mécanisme  des  dentiers  arti fìciels.  Paris,  animali  rosicanti.  Genova,  1812.  — V.  Cornb* 
*843.  — Discours  d'ouverture  d'un  court  de  no,  nolosottoil  nome  ih  cavuliere incignilo 
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coloro  die  scrissero  intorno  alF  anatomia  ed  alla  fisiologia  dei  denti  1. 
Non  ci  rimane  finalmente  che  a rendere  un  pubblico  attestato  di 
gratitudine  alPillustre  Giorgio  CarabeLli2  die  negli  anni  1825  e 1826 


et  diede  111  Vienna  ottimi  inseg 


Osservazioni  odontalgiche  sulla  causa  della 
teme  con  una  appendice  sulla  formazione 
della  doppia  serie  dei  denti  umani  e sulla 
Origine  della  distruzione  della  radice  dei 
denti  lattei  , in  risposta  ài  libro  Esperien- 
ze e riflessioni  etc.  del  sig,  Lavagna.  Tori- 
no, 4813.  Statistica  odontalgica  del  Piemon- 
te ed  in  ispecie  di  Torino.  DallJanno,  1844 
^ — 1 821 . Torinoi  J.  L.  Rivière,  instruction 
four  conserver  les  dents  belles  et  saines,  aux 
diverses  époques  de  la  vie , ainsi  que  mainte- 
tiir  la  boucbe  fraiche.  Paris,  4813.  — V.  Sau- 
okrottk.,  avis  sur  la  conservation  des  denis. 
Parts , 4843.  — C.  Tagliaferro,  elementi  di 
odontalgia.  Torino,  4814.  R,  Downing,  a 
popular  essay  on  the  structure  and  formation 
ànd  mad  management  of  the  teeth , London  , 
48 IS,  8.  — J.  P.  Hertz  , a familiar  disserta- 
tion on  the  causes  and  treatment  of  the  di- 
seases of  the  teeth.  London , 4813.  — Gallet- 
te . der  Zahmrst  filr  d.  schone  Geschlecht. 
Mainz , 4816.  — 2.  edi.  accresci u,  : Per  Zalm- 
spiegel  far  das  weibl,  Geschlecht.  Mainz , 4823. 

— Fournier,  in  dictionnaire  des  sciences  me- 
dicates T.  8 , p 329—404.  — Majorlin,  dic- 
tionnaire de  médecine.  T,  6..  artic. dent.  — L. 
S.  Parmily  , a practical  guide  to  the  mana- 
gement of  the  teeth  . comprising  a discovery 
of  the  origin  of  caries,  or  deedy  of  the  teeth 
with  its  prevention  arid  cure.  London  , 4818. 
Lectures  on  the  natural  history  and  manage- 
ment of  teeth.  London , 1820.  Ah  essay  on  the 
disorders  und  treatment  of  teeth.  London  , 
4821.  — Cu.  Rew  , opinions  on  the  causes 
and  effects  of  diseases  in  teeth  and  the  gums , 
1819.  Practical  treatise  on  the  diseases  of  the 
teeth,  and  gums  and  tic  douloureux.  London. 

— J.  Neumauy,  der  Zahnarzt  fiir  Nichtdrzte. 
Lerlin . 4819.  — Guehtie,  avisos  tendenles  a 
conservacao  los  dentes  e sua  substituicao . 
Paris,  1819,  8. 

4.  L.  Meiner  , qrilndliche  Anweisung  zur 
Erltallung  der  Zdhne  und  VerhUtung  der 
Prank hei ten  derselben  , itiit  vorzilglicher  Rii- 
cksicht  auf  das  schwere  Z ahnen  der  Kinder 1 
Jxipz  , 4823.  — Dubois,  esquisse  sur  Vhygiè- 
ne  dentaife  , 011  analyse  des  mogens  propreS 
d la  conservation  des  dents  et  des  geneives. 
Pnrik.  4823  - Gerbaux.  a practical  treatise 

oh  the  must  frequent  diseases  of  the  mouth 
and  teeth  specially  on  the  accidents  of  the 
first  dentition.  London,  4823  8.  — Lev&vue, 


intorno  alle  malattie  dei  denti. 


notice  sur  la  nécessité  de  diriger  la  dentition 
des  enfans , les  soins  que  réclament  les  dents 
à tons  les  ages  , et  les  mogens  à employer 
pour  prévenir , arre  ter  ou  ralentir  les  progrès 
des  maladies  qui  affeclent  ces  organes.  Stra- 
sbourg, 4823.  — Marmont  Vodóntechhie  , ou 
Van  chi  dentistc  , polirne  dìdactique  ét  dcèor- 
ptif \ en  quatrts  chants  cléclié  aux  dames , Pa- 
ris. 482S.  — Dblmont  , épitre  à Mr.  Mar- 
mont, à V occasion  de  son  posine  sur  Voclon- 
technie  Paris,  4825,  — Sigmond,  a practical 
and  domestic  treatise  on  thè  diseases  and 
irregularities  of  teeth  and  gums,  with  the  me- 
thods of  treatment.  Bath  , 1825.  — Ringel- 
mann  . op.  da  cilat.  — L.  Koecker,  princi- 
ples of  dental  surgery  exhibiting  a new  me- 
thod of  treating  the  diseases  of  teeth  and 
gums.  London  , 1826.  Tradotta  in  tedesco, 
Weimar. , 1828.  — J.  E.  Oudet  , considéra- 
lions  sur  la  nature  des  clehts  et  de  leurs  alte- 
rations. Journal  universel  des  sciences  medi- 
cates T.  43,  p.  129.  — J.  Goblin,  manuel  du 
deniiste  à Vusage  des  examens  , ou  Iraitè  de 
chirurgie  dentaire , consicléree  sous  les  rap- 
ports analogues , phySiologique  , hy  gèni  que  et 
pathologique.  Paris  , 1827.  — S.  Gutman», 
iiber  die  Behandliing  der  Zdhne  und  dee  Zahn- 
fleisches.  Leipz.  Wien,  1828.  — F.  Maury  , 
traitè  complet  de  Part  du  dentiate  considerò 
d'après  Vétat  actuel  de  nos  connoissances . 
Paris  , 4828,  — MagnaRt  , in  Journal  eie  la 
Clinique,  4828. 

4.  Morichini,  analisi  dello  smalto  di  un 
dente  fossile  di  elefante,  e dei  denti  uma- 
ni. Memòrie  della  società  Italiana  T.  42, 
P.  2,  p.  73,  268.  (dice  che  contiene  del  pina- 
te de  cliaux).  — R.  Blake  an  essay  on  the 
Structure  and  formation  of  the  teeth  in 
man  and  various  animals , illustrated  tvith 
copper  plates.  Dublin  1804.  — Grocsset  , cle 
la  dentition  ou  le  développefhent  cles  dents 
chez  Vliomme.  Paris,  4803.  — Oken,  Beytraqe 
zur  vergleìchenden  Zoologie , Anatomie  und 
Physiologie  4807,  Isis  1823,  p,  254.  — J.  F. 
Gallette  anatomisch-physiologische  und  chi - 
ritrgische  Betrachlungen  iiber  die  Zdhne • 
Mainz  4813.  — A.  Serres,  essai  sur  Panato- 
mie  et  la  physiologie  des  dents,  ou  nouvelle 
théorie  de  la  déntition.  Paris  1817.  — J. 
Brodowicz,  diss,  sistens  anatomiam  et  phy- 
siologiam  dentium  humanorum,  Vindob. 
1817.  — G.  Cuvier  , recherches  d'anatomie 


CAPO  II. 


DEiUA  PIUMA  DENTIZIONE  STÈNTA  T A 


A oocrlimento  preliminari*. 


ì.  ^ f ,a  provvida  natura  non  volle  die  V nomo  nascesse  già  for-  Noxiortn 
riito  di  denti,  ma  con  ottimo  divisamente  piuttosto,  orde  rispar- 
miare incomodi  alle  nutrici  , ordinò  le  cose  in  modo  che  i dènti 

crescessero  a poco  a poco  1 ».  . Periodo 

II.  Verso  il  quinto  mese  della  vita  estra-uterina  ( alla  quale  epoca  (I’ingfessoi 
1 denti,  rimasti  per  bastante  tempo  nascosti  2,  si  sforzano  di  sorgere 
dallè  mascelle  3 ) incominciano  i primi  sforzi  delìd  dentizione.  Il 
primo  sintomo  è il  prurito  alle  gengive,  locchè  è provato  dall' abi- 
tudine che  prendono  i fanciulli  di  fregarsele  colie  proprie  mani  è 
con  tutti  gli  oggetti  che  possono  afferrare  , dando  nello  stesso  tempo 
segno  di  piacere.  In  seguito  compare  un  flusso  di  saliva  duttile  , 
limpida,  inodora  che  cola  sul  mento  4.  Le  guance  si  tingono  alternati- 
vamente cP  insolito  rossore*,  il  calore  della  bocca  si  aumenta  d"*  alòilri 
poco  , e si  osserva  diarrea  , è piu  frequente  desiderio  di  poppare. 

I capezzoli  della  nutrice  sono  maltrattati.  Le  gengive  già  più  rosse 
del  solito  e quadrate,  veggonsi  circoscritte  a!  margine  esterno  supe- 
riore da  una  striscia  biancastra.  Alcune  volte  la  loro  sommità  pre- 

comparée  sur  les  dents.  Bulletin  de  in  soc. 
philomath ari.  XII,  p.  165,  Des  dents  des 
mammifères . Paris  1822.  — Haase  , diss.  ana- 
tomica physiologica  de  dentibus.  Eipsiae, 

♦825.  — Geoffroy-St.-Hilai  br,  sistèmi  deri- 
laire  des  mammifères  et  des  oiseaux  j sous 
le  point,  de  mie  de  la  composition  et  de  la 
determination  de  chaque  sorte  de  ces  parties , 
dnbrnssant  sous  des  riouveaux  rapports , les 
principaux  laits  de  V organisation  dentaire 
chez  Vhomme . Paris,  18 24,  — Devaut,  essai 
Sur  la  nature  et  l a formation  des  dents. 

Paris , 1826.  — E F.  Fc.  Rousseau  , anatomie 
('Omparée  du  sy  stèrne  dentaire  chez  Vhomrrie 


et  chez  les  principaux  animarne . Jvec  30  pi  in » 
chès.  Paris , 1827. 

1.  Fit.  Hoffmann,  tVTed,  Rat.  Syst.  Suppìe- 
mentmri.  Cap.  HI,  § i. 

2 »Cest  vers  le  deuxième  mais  de  lo  ge- 
station que  la  cristallisaticn  des  dents  devièut 
visible;  ce  n’esl  que  ver#  la  fin  du  septièmè 
mois  que  vinqt  couronnes  dentaires  deviennent 
apparente# .««  Kousskau,  I.  c. 

5.  Periodo  d’ingresso.  Tedesco,  Das  Fin - 
schiessen  der  7 alme. 

4.  Tedesco.  Gei  fern  Franc,  Paver.  Pf.rsro, 
to  chiama  (Satyr,  2)  uda  tabella, 


Voi  111. 


Periodo 

d’uscita 
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senlà  certe  macchie  bianche  come  se  il  dente  che  sta  per  emergere* 
fosse  trasparente.  Qui  giova  avvertire  che  questo  stato  delie  gengivi 
va  distinto  da  un  altro  simile,  che  si  manifesta  talvolta  molto  tempo) 
prima  della  dentizione  *. 

III.  Al  sesto  o settimo  mese  compajono  i denti  incisivi  della  mas  celiai 
inferiore  2,  ai  quali,  dopo  qualche  settimana,  tengono  dietro  i daei 
denti  opposti  della  mascella  superiore.  Trascorso  un  eguale  spazio  dii 
tempo  sorgono  i due  denti  incisivi  esterni , prima  nella  mascellai 
inferiore  , poi  nella  superiore.  Verso  la  fine  elei  primo  anno  di  vitai 
esce  il  primo  pajo  dei  denti  molari  minori 3 (tanto  dei  superiori 
quanto  degl’inferiori),  e sul  principio  del  secondo  anno  succede  l’eru- 
zione dei  denti  canini*.  Fra  quest’  anno  e il  terzo  nasce  V altro  \ 


I.  *»Z inveiteli  pflegt  aneli  bey  ganz  kleinen 
Kindern,  an  denen  man  nodi  keinen  Z t/m- 
trieb  veroni  then  kann,  ein  Schwulst  am  7.ahn 
fleische,  sonderlich  ivo  die  Back  saline  herau- 
skommen  sollen  , zu  enisiehen  , und  werden 
von  denen  IFeibern  die  Beuìzàhne  genannt.  » 
S torch,  yJbhandl.  von  Kinder kraiikh  li.  2 * 
p.  53.  Giova  comprimere  il  tumore  colle 
dita. 

9.  Sinon.  Tornici,  primores,  risoni, cunei- 
form es. 

Z.lSinon.  Bicuspide.?  , buccales  , multici!- 
spulati. 

4.  Sinon.  Laniarii  , conoidei  , cuspidati 
(della  mascella  superiore,),  oenlares.  È 
vergogna  ohe  'Caveau  (op.  c.,  p.  29  e 53,  a , 
4286)  abbia  scritto  che  i canini  escono  do- 


po gli  Incisivi  e prima  dei  primi  molari  ,, 
poiché  Stobch  (1.  c„  p,  93*  a.  , 1730)  avevai 
già  detto  : « Die  mehreslen  Schriftsteller  „ 
welche  von  Z ahnen  ijeschrieben  , verfehlen  in  i 
Ansehung  dieser  Zùhne  gar  setir  , wenn  sie 
vortjebcn , dass  sie  eher  ars  die  Backenzahnei 
heraus  kdmen.  ìfer  aufmerksam  ist  , wircll 
aus  taglicher  Erfahrung  gar  iiberflussig  <je- 
wahr  werden  , dass  avs  jedem  Zahnkiejer  11 
odor  2 B ackenzuhne  eher,  als  die  Augenzàhne 
hervor  kommen , und  wircl  unter  30  Escempeìm 
k anni  eins  sich  anderst  verhallen.  » Dal  sìm 
qui  detto  scorgesi  aver  errato  anche  A.  Ser- 
re? (1.  c.,  p.  ho)  ove  disse;  « Les  canines  nee 
sortent  jamais  qu' après  les  premieres  petite- 
molaires.  » A quest’ultimo  dei  resto  dobbia- 
mo il  seguente  prospetto  » 


PREMIÈRE  DENTITION 

Ordire  de  la  sor  lie  des  dents. 


Espòcc  des  dents 


Age  où  elles 


sortent 


BaBaaBaaaaaMBEtt 


Les  deux  incisives  centrales  à 
la  n audio  tre  ìnferieurc  et  su - 
•périeure. 


Les  deux  incisives  laterales  cn 
bus  et  cn  lui  ut. 


Première.  pelile  mo taire , ou  pe- 
lile mola-ire  dnlèriéure , deux 
à ehaqiie  macho  tre. 


Canines , deux  à ehaque  ma- 
cho ire  . 


S comìe  petit  a mal  aire , deux  à 
ehaque  maehoire. 


G.  ou  7.  mots  après 
la  naissance. 


7.,  8.,  9.  ou  IO.  mais. 


12.  ou  14.  mois  après 
le  naissance. 


Nombre  de  ehaque 
espòce 


Quadre  incisives  centrales. 


IG.,  10.  ou  20.  mois 
après  la  naissance . 


20  , 20.  ou  50.  mois 


upres  la  naissance. 


Quadre  incisives  laterales. 


Quadre  pelites  molaires 


anlérieurs. 


Qualre  canines. 


Qua  tre  petit  cs  molaires 

posléricurs. 
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pajo  dei  denti  molari  minori.  Così  termina  la  prima  dentizione , 
per  coi  si  hanno  venti  denti , talvolta  meno  e non  mai  più  di  venti, 
chiamati  , primi , di  latte  , decidui.  Laonde,  infermando  un  fanciullo 
che  ha  venti  denti,  non  si  avrà  più  alcun  sospetto  che  la  malattia 
possa  dipendere  dalla  dentizione.  Avvertii». 

IV.  Frequentemente  la  natura  devia,  per  varie  combinazioni,  dal- 
l’ordine eruttivo  per  noi  esposto,  senza  che  ne  soffra  menomamente  la 
salute  del  bambino.  Secondo  Delababre  1 possono  aver  luogo  le 
seguenti  combinazioni  riguardo  alf  ordine  con  cui  sogliono  presen- 
tarsi i denti: 


laterali,  primi  molari,  canini,  secondi 
ordinari  a ni  e il  te). 


a.  Incisivi  medj , incisivi 

molari  (come  succede 

b.  Incisivi  medj,  incisivi  laterali 

c.  Incisivi  medj,  incisivi  laterali, 

tempo  , secondi  molari. 

d.  Incisivi  medj , incisivi  laterali 

canini. 

e.  Incisivi  medj,  incisivi  laterali. 

e canini  allo  stesso  tempo. 


, canini , primi  e secondi  molari, 
primi  molari  e canini  allo  stesso 

, primi  molari  , secondi  molari, 

canini , molari  primi  e secondi  , 


Definizione.  Letteratura . 


!.  La  dentizione  stentata  (Disodontiasi)  e un  impedimento  che,^  ~ . 
i . - . y . ..Delinizoat 

la  natura  incontra  negli  siorzi  che  adopra  per  far  uscire  dagli  alveoli 

delle  mascelle  i denti  di  latte  , d’onde  nascono  va ìj  disturbi,  e 

segnatamente  febbre  e convulsioni. 

IL  Della  dentizione  stentata  parlarono  seriamente  , tra  i principi  Lctlerat. 
della  medicina,  — Ìppocrate  2,  Aezio  3,  Moschiqn  4,  Sydenham 5,  Fr. 
Hoffmann6,  van  Swiften  1 e Stoll  8 ; tra  gii  scrillori  delle  malat- 
tie dei  fanciulli,  — * Harris  9,  Storcfi10  e Armstrong  34;  e tra  i den- 
tisti, — L*1  Ecluse32,  Bruìnnlii  33,  Ettmùler. 
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Meinexl  35  e Fox36. 


!.  Delabarre  (mèthode  nouvelle,  etc.). 

2 Lib.  de  dentitione.  Charter  , T.  VII  , 
p.  871. 

5.  Tetra h.  1,  Lib.  IV,  cap.  9. 

h Presso  Spach.  Gynaec.,  p.  10,  N.  18. 

3 Scbedula  monitoria  de  uovo  febris  in- 
gressi], p.  674, 

6 l.  c. 

7.  Comment,  in  Perm.  Boerhaave  Apho- 
rism. T.  IV.  § 1374 — 1378. 

8.  Praelecl.  T.  1 , p.  247  , Il  , p.  414.  — 
Rat.  med.  P.  V’..  p.  117. 

9.  Demorbis  acutis  infantum.  Amsteìod., 

1713,  p.  28. 

3o.  Theoreh  pracl.  Abhandlung  von  Kinder 

Qdnkheiten.  Eisenach , 1750  B 2.  p,  ì. 


1C  An  account  of  the  diseases  most  incident 
to  children  from  their  birth  , till  the  age  of 
puberty.  Land,  1777  , p.  64.  E:  Samml.  au~ 
seri.  Abhundl.  filr  pr.  Aerzie  B.  3 , St.  1 , 
p.  77.  - — J.  Ch,  T.  Schaeffer,  iiber  die  ge- 
wuhnlichen  Kinder kranltheiten.  ISach  Arm- 
strong bearbeilet.  llegtnsb.,  1792. 

12.  Traile  mile  — de  remédier  aux  dou- 
leurs  et  aux  accidens,  qui  precedent  et  accom- 
pagnent  la  sortie  des  premieres  dents  des  en - 
fans » JSancy,  1730. 

13.  Abhandlunq  von  der  Hervorbrechung 
der  Milchzdhne,  IVien , 1771. 

44.  Op,  c. 

43  Op.  C. 

16  Account  of  the  discuses  . whidh 
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£ scrissero  poi  espressamente , oltre  gii  scrittori  di  dissertazioni 
'n^ugurali  4.  M.  Castralo3,  G.  Hiirlock:3,  Ai.f.  Leroy4,  G. 
r aUD  5,  W»CHMAN*  6,  HeCKEB7,  C.  A.  BlUMENTHAI.  8 , CoNBADI  9, 
q 1 1T7FH  10  G.  Wedekind11,  G.  G-  T.  Kortum  12,  Mymus13,  G.  Fr. 

r'PONlTZER  i .J  tu  àp.  tt  xi  n 

s 44  (p  IL  Steunberg  16  , Laumes  1(3 , li.  Hobemw*",  F.  F, 

G.  EoGERrf  48,  eee. 


cftjfcto»  durhvjnhe  first  dentition.  Appendix 

natural  historyìof  iheihitrnan  tee llu.  Land. , 
1805. 

!.  Wf.obl,  diss.  do  dentitione  infantum. 
Jen., $1678.  — Streitj.ein,  diss.  de  denti tio- 
re.  Al  td.,  1688.'—  <)«  tlob  , diss.  de  denti- 
tlonejf  puerorumS  difficili,  Ups.,  1694.— 
VKsTDOnF  » fiiss.  de  dentinone  difficili.  Ul- 
traj.,  1699.  — HEScopp  , diss.  de  dentitione 
Infantum  difficili  et  laboriosa.  Leid.,  17o0. 

— it.  KhJBf.ubpin  ?;sdi«8.  de  denli- 

tione  difficili.  AUd..  17ae0.  — De  Phé,  diss. 
^le  dentitione  difficili  , etc.  Erf.  , «720.  — 
jKTOjfB  , diss.  de  difficili  infantum  denti- 
none. Krford.,  1732.  — Junker,  diss.  d.e  den- 
tition# eliffipili.  Hal.  , 1745.  — Sciimiedel 
(AimukJ,  diss.  de  dentitione,  praescrtim  in- 
fantum, difficili.  Erlang.,  1751.  — Afrivil- 
j hjs  , diss.  de  dentitione  difficili.  Upsal.  , 
^757.  Vaguer.  diss.  ue  dentibus  aeciden- 
tibus.  Paris,  F67.  — 0>ìtingeb,  diss.  deor- 
X u denti  urn.  Tubing.  , 1770.  — Pohl  , pr 
de  difficili  infantum  dentitione.  Dips.  , 
1776.  — Jacksok,  diss.  de  physiologia  et  pa- 
trologia denUum  eruptionis,  Edmb..  1778, 

— Alveyj?S  diss. Ade  dentitione  morbjsque 
4-x  ea  pendentibixs.  Edinb.,  1788.  — K>'EK«- 
kamp,  diss.  de  difficili  infantum  dentino- 
ne. ilarderov.  , 1788.  — Anfore  , ills §.  de 
prima  puerorum  dentitione.  Lips.  , 1790. 

— Wagner  . diss.  de  dentitione  difficili  a 
dubiis  cl.  Wichm^nm  vi ndicata.  Jen.,  1798. 

— Ludwig , diss.  de  dentitione  difficili. 
Lips.,  48A).  — floss  et,  diss  sur  la  dentition . 
Paris,  an.  XU.  — Fu.  Gaignr  , diss.  sur  la 
dentition  ties  enfant  tlu  premier  dye ■ Paris , 
4802  — Kub.cri,  diss.  de  dentitione  diffici- 
li. Hog  lorn . , 1805.  — A.  Aoyi^y  . diss.  Pre- 
mière dentition  et  sévraye.  Paris  J 1842  — 
C.  F.  F i rot  , diss.  maladies  de  la  première 
dentition.  Paris,  1813  — A.  A.  Mullee,  diss. 
de  dentinone  prima  Herd.,  1828. 

2.  De  dentitione.  Valladolid,  1557. 

3.  A praticai  treatise  upon  dentition  . 
Loud-  1*42. 

4 Fon  t inem  bei  dem  Z ahnen  der  Mini  r , 
beilsamen  Mind  dai  i our  nut  de  c,rn,y*i,  !"/V 
tsUS,  Uetobi,  il  Si, iiiiiSui  And.  ausai.  Auhundi 


fUr  pr,  Aerzte  lì.  10,  p.  45.  Millet  die  Kin- 
der yesypd,  besonders  zu  der  gef  thr lichen 
Zeit  ties  Zahnens  bey  Leben  zu  erhalien.  J . 
d.  Fr,  Wien,  •* 78G 

5.  Die  yute  Mutter,  oder  Abhandluny  von 
den  Mitteln  seimn  Kindern  einen  star  ken 
dauerhaften  Kbrper,  besonders  ein  ylilchliches 
Z ahnen  zu  verschaffen.  Braunschweiy,  1790. 

6.  Ideen  zur  Piaynostik  B.  2,  p.  3. 

7.  Muyazin  fiir  Putholoyie,  Anatomie,  Phy- 
sioloyie  , 1796,  St.  l. 

8 Ndlier e P rii fung  der  Aerologie  der  Zah- 
narbeit  der  Kinder  yeyen  — Wiehinann , Sten- 
dal  1799. 

9.  CJeber  die  von  Hrn . Leibarzt  JPichmanr) 
erwiesene  JSichtexislenz  der  patholoyischcn 
Dentition;  in  Hufhland’s  J ourn.  der.  pr. 
Heilk.,  B,  5 p.  «72. 

10.  Bedenken  ilber  die  Nichtexistenz  , und 
Versuch  einer  yenauen  Bestirnmuny  und  Be- 
handlung  des  schweren  Zahnens,  ivi,  li.  7, 
St-  2,  p.  59. 

11.  Ueber  die  beschiv  erliche  Zahnarbeit  bey 
kleinen  Kindern  ivi,  B . 9, "St  1,  p.  3. 

42.  Beschwerlicher  Zahnausbruch.  ivi  B.  10, 
St  2,  p.  53  (e  Beyir'dye  zur  prakt.  Jrzneyk, 
1796,  § 565). 

13.  Bemerkungei t ilber  das  Zahnen  der 
Kinder , ivi,  B.  26,  St.  2.  p.  188. 

14.  Ueber  das  schwere  Zahnen  der  Kinder. 
Liibben , 1802. 

15.  Erlnnerunyen  und  Zweifel  yeyen  die 
Lehre  des  schweren  Zahnens  der  Kinder  » 
Hapnov,  18.02 . 

16.  Traité  de  la  première,  dentition,  et  des 
maladies  souvenl  ir&s  yraycs,  qui  en  depen- 
dent. Paris  1605. 

17. |2.7ie  London  med.  repository  edited  by 
Copland,  1824.  N-  128. 

18.  Pus  schwere  Zahnen  der  Kinder  in 
Rum  's  Mayazin  filr  die  yesammle  He ilkunde , 
B 23  St.  1,  p.  48- 

49  .Ueber  das  sch  wereZahnen  der  Kinder.  L eip . 

_ \Pxe  kbnnen  Kltren  den  K inde  ni  das 
Zuhnen  erleichtern  und  dadurch  oft  das  Leben 
retteli ? Pirna  1807.  — Laforgue,  Le  triomph e 
de  la  première  dentition,  almanack  puuveau 
t alt  icux  pour  l an  uissex  tile  1816,  i uris^ 
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DELLA  Pimi 


STENTATA 


l XXXVII. 

Sìntomi.  Necroscopici. 


I.  I sintomi  della  prima  dentizione  stentata  sono  quasi  innumera-  Generali 
bili  b Si  esacerbano  e si  calmano  alternativamente,  e pullulano  da 
tutto  il  corpo  , dalla  bocca  e dalie  parti  sì  vicine  come  lontane. 

IL  I bambini,  divenuti  mesti,  non  vogliono  più  stare  in  piediI.  2.  Sint.  prov. 
Di  notte  principal  in  ente  hanno  la  pelle  ardente  ed  i polsi  frequenti,  da  tutto  il 
pieni  e duretli.  Mentre  dormono,  mostratasi  inquieti,  trasaliscono,  corP° 
si  spaventano,  ed  a furia  di  vegliaree  piangere  si  stancano,  e diven- 
tano rauci.  Adire  volte  giacciono  in  continuo  sopore.  Quasi  tutti 
soffrono  convulsioni  che  qualche  volta  simulano  1’  epilessia  ed  if 
tetano.  Intanto,  quei  poveri  bambini  dimagrano,  eie  loro  carni  diven- 
tano flosce. 

ili.  Arrivati,  non  senza  difficoltà,  a fare  1’ esame  della  bocca,  scor- Dalla bocca 
gousi  le  gengive  frequentemente  (soprattutto  quando  è imminente 
r eruzione  dei  denti  molari),  ma  non  sempre  gonfie  , biancheggianti, 
e sparse  di  afte  e qualche  volta  di  tubercoli.  La  lingua  è coperta 
di  muco  bianco.  Il  bambino  si  attacca  avidamente  alle  mammelle  e 
ne  maltratta  gravemente  i capezzoli , sputa  fuori  gli  alimenti  caldi, 
beve  con  piacere  l'acqua  fredda.  Molti  giacciono  colla  bocca  aperta, 
come  se  fossero  avidi  dell’  aria  fresca  } e colle  mani  sfregansi  conti- 
nuamente la  faccia  e principalmente  le  nari  , le  orecchie  e il  mento. 

La  secrezione  della  saliva,  che  talvolta  si  sopprime,  e per  lo  più 
si  aumenta , incommoda  molto:  ad  alcuni  si  contorce  la  bocca. 

IV.  Le  guance  arrossano  e impallidiscono  a vicenda  : la  testa  è Dalle  parti 
più  calda  del  ritnanente  del  corpo  , e qualche  volta  e edematosa  h vicine 
j\Ton  di  rado  le  parolidi,  le  glandule  sottomascellari,  non  meno  che 
quelle  del  collo  e le  tonsille  si  gonfiano  , onde  ne  rimane  impedita 
la  deglutizione.  Le  narici  per  lo  più  sono  impermeabili  all’  aria  i 
altre  volte  danno  del  muco,  onde  succedono  frequenti  starnuti.  GL 


I.  Illese  symptoms* are  so  various  in  dif- 
ferent children , and  often  in  the  same  child'i , 
that  it  is  difficult  to  conceive  them  to  be  from 
the  synn  oriyinj  and  the  varieties  are  such 
as  seem  to  be  beyond  our  knowledge.  « Uuisi- 
teu,  1.  c.  p(  234. 

” Cas  Kind  will  nicht  auf  die  Fiisse  Ire * 
ten',  dia  in  der  Arbeit  begriffeue  JSatuf  for- 


dert  Bidie.  » Leroy,  1.  c.  in  Samml.  auserà 
Jbh.  p.  44» 

3.  De  motibus  convulsivi  diflicilioris 
dentitionis  consectariis  vide  Epli.  acad.  nat. 
curios,  cen,  VH,  et  Y1U,  p.  337.  — Bukon  , 
essai  p(  30. 

4.  Sl’ONlTZEa,  1.  c.,  p.  02  c 73. 
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occhi  perdono  il  loro  splendore  e s’infiammano1.  Di  quando  in 
quando  osservatosi  lagrimazione  spontanea  e flusso  delle  orecchie. 
Bini.  prov.  V.  Quasi  tutti  i bambini  che  fanno  i denti  soffrono  la  tosse,  che 
da  parti  {^|vopa  sembra  convulsiva2.  Alcuni  hanno  il  respiro  difficile  3,  ster- 
n ai*  toroso  A,  vomitano  spesse  volle  il  latte  coagulato  e talvolta  della  bile: 
spessissimo  hanno  diarrea  con  fecce  sierose,  mucose,  sanguigne,  cine- 
ree , bianche  , e frequentemente  si  osserva  teso  1’  ipocondrio  destro. 
In  alcuni  avvi  costipazione  di  ventre,  coliche  e meteorismo:  raris- 
sime volte  singhiozzo.  Spomtze.k  8 domanda  perchè  il  singhiozzo 
non  sia  sintomo  della  dentizione  difficile  ? Siccome  neppur  io  non 
ho  mai  osservato  il  singhiozzo  in  questa  circostanza,  avrei  voluto 
rispondere:  Perche  il  nervo  diafragmalico  none  di  origine  cefalica  : 
se  non  che  veggo  che  il  singhiozzo  venne  annoverato  Ira  i sintomi 
della  dentizione  difficile  da  Pascli  e da  Plenk  6.  L’orina  è ab- 
bondante7, limpida,  fo^ca,  fetente,  emessa  spesso  con  senso  di  ar- 
dore, con  difficoltà.  Qualche  volta  si  osservò  la  blenorrea  della  va- 
gina e dell’uretra8,  come  osservasi  pure  la  contrazione  dei  muscoli 
flessori  delle  di  la  9,  il  zoppicamento  di  una  o di  ambedue  le  gam- 
be 10 , e la  gonfiezza  dei  ginocchi  ll.  In  molti  si  manifesta  una  forte 
eruzione  di  scrofole,  segnatamente  sulla  faccia  , ecc.  i2 

A7I.  I denti  attesi  invano  fino  asdì  ultimi  momenti  della  vila  , si 
Nccroscop.mostrano  talvolta  dopo  la  morie,  cioè  quando  cessa  la  gonfiezza  delle 
gengive  13.  D’  ordinario  però  rimangono  bastantemente  nascosi  an- 
che dopo  questo  avvenimento.  La  maggior  parte  dei  cadaveri  pre- 
senta degli  indizi  di  idrocefalo  acuto 


i.  P,  11,  Voi.  1.  soci.  11,  cap.  XVlll.  § G1V, 
No.  2.  - 4.  Westphal,  oculoruni  infiam- 
matici, cum  prominentia  insigni  dextra 
extra  orbitari),,  a difficili  eruptione  den- 
tami caninor  uni  erta. Act.  acad.  nat.  curios. 
Voi.  Vili , p.  249 

2 J.  C.  Grimm,  de  infante  tossi  convul- 
siva ex  dentinone  difficili  per  novera  heb- 
domadas  laborante.  Misceli,  acad.  nat.  cu- 
rios. dec.  Ill,  a.  9 e lo,  noi— 1703,  p.  162. 

5.  J,  il  Furrtknau,  de  dentinone  diffi- 
cili cura  oppletione  et  infardo  pectoris 
conjuncta.  Ad.  acari,  nat.  curio*.  Voi.  IX. 
p.  201 . — «//  kind  of  convulsed  respiration  , 
Similar  to  that  observable  in  hooping-cough .« 
Hunter,  l.  c.  p.  235. . 

4 «Avvi  storto  re  « Stoll,  rat.  med.  Pars 
Vi,  P-  MS. 

5 Sponitzer,  1,  c.  p.  68. 

C.  Pasoij,  1.  c.,  p.  25,  e Plenk,  l.c.,  p.  13. 

7.  J.  ll.  Furrtknau  , diabetes  spurio» 
mio  dentinone  diffìcili.,  Act.  acad  nat. 
rur.  Voi.  V.  p.  240. 

K A discharge  of  matter  from  penis  , 


with  difficulty  and  pain  in  making  water 
imitating  exactly  a violent  gonorrhoea .*  Hun- 
ter, 1.  c.  p.  233. 

9.  » A young  child  xvas  attacked,  with  con- 
tractions of  the  musculi  flexores  of  the  fin- 
gers, and  also  of  the  toes.  These  contractions 
t vere  so  considerable  as  to  keep  her  fingers 
and  thumb  constantly  clenched,  and  so  irre- 
gularly, that  they  appeared  distorted.  All 
the  common  anlispasmodic  medicines  were  gi- 
ven, and  continued  for  several  month  , but1, 
without  success  l scarified  the  gums  down  to  » 
teeth,  and  in  less  than  half  an  hour  all  the 
contractions  had  ceased .«  Hunter,  1.  c, p.  244. 

10.  Pascii,  I,  c.  p.  23  e 36. 

11.  Stoll,  1,  c p.  17.  — Leroy,  1.  c, 

12.  Qui  vale  1* eccetera  che  in  generale  non 
mi  quadra  niente  affatto  , poiché  « their 
may  be  many  other  symptoms  with  which 
ive  are  not  at  all  acquainted , the  patients  in 
general  not  being  able  to  express  their  fee- 
lings. » Hum  ter,  1.  c.  , p.  236. 

13.  Salmuth,  cent.  Ill,  obs.  57. 

14.  « Zedoch  seiget  sich  bey  alien,  welche  in 
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§ XXXVIII. 


Cause. 

I.  Si  riconoscono  per  cause  predisponenti  della  prima  dentizione 
difficile,  la  maniera  di  vivere  delle  grandi  città  l,  la  debolezza  si)0nèn^ 
è più  di  tulio  la  costituzione  scrofolosa  o rachitica,  come  quelle  che, 

dan  neggiando  in  generale  le  ossa  , non  possono  a meno  di  nuocere 
alla  durezza  dei  denti  3. 

II.  Aggiungono  male  a male,  F abitudine  di  ubbriacarsi  delle  nu- 0.  eccitanti 
trici,  la  mestruazione,  i patemi  cui  esse  vanno  soggette  ^ le  malat- 
tie accidentali  da  cui  queste,  del  pari  che  i bambini,  possono  venir 
prese,  gli  alimenti  non  adattati  al  tenero  ventricolo  dei  poppanti, 

le  cuffie  mal  costruite  , e specialmente  E impressione  del  ^fréddo 


dem  schweren  Z alinen,,  vnd  den  dazu  gekoin- 
menen  Z uckungen  vnd  Fraissen  gestorben  situi , 
wenn  man  die  Hirnschale  behutsam  und  ge- 
schickt  ivegnimmt  , eine  ausgelretene , bald 
ganz  diinne  gleich  einem  Fliesswasser  , bald 
eine  dickere  und  svlzigte  Feuchtigkeit , die 
Gegend  ist  zwar  nicht  gleich  , ivo  sie  steli  be- 
findet,  doch  meistentheils  setzt  sie  sich  in  den 
Grand  zwischen  der  hartenvnd  diinnen  Hirn- 
iiavt , oder  zwischen  der  letzteren  und  der  riti- 
denfórmigen  Substanz  des  Gehirns  , oder  in 
die  Kammern  selbst.  » Browser,  l,  c\,  p.  88. 

— Presto  ben  fede  a queste  cose,  ma  non 
allegstorie  non  confermato  o al  le  sezioni 
cadaveriche,  p.  e.  ove  narrasi  di  idrocefalo 
scomparso  dopo  1’  eruzione  dei  den  ti.  Edite 
burgh  journ.  of  medical  science  T.  3 , p.  39. 

— Gcrson  ì Magazin  , 1827  , J ul.  Augusti  , 
p.  74). 

i.  « . - . duns  ìes  grandes  villes  on  recon- 
tre  fréquemment , sur-toilt  dans  les  deux  clas- 
ses les  plm  opposées  de  la  soci  è te  j savoir  • 
chez  lessens  fort  pauvres  ou  irès-opulens 
des  individus  qui  pròsentent  urie  foiblesse  d' or- 
ganisation , particulièremcnt  reconnaissable 
par  l'état  de  leurs  dents,  les  premiers  naìs- 
sent  souvent  de  parens  mal  sains,  et  croissent 
au  milieu  de  C indigence  enmanguant  de  tou.i ; 
les  objels  de  première  n' cessile  j et  leurs  dents 
aitisi  que  leurs  autres  parties  , ne  prennenl 
quitti  joible  dèoeloppement  Les  uutres , ordì 
retirement  issus  des  parens  d'une  très  foib/c 
constitution  viverli  au  milieu  de  tuus  ks  al- 
1 1 tbuts  da  luxe  et  de  la  multesse  ; on  leur 


prodigue  de  soins  toujour s mal  enterìdUs  qui 
s'oppusent  au  dèoeloppement  compiei  des  or - 
ganes.  » Gaìwot,  ì.  e. , p.  2 

2.  « . . . elle  (la  dentition)  est.  retardèe  si 
l'enfnnt  est  foible  et  issa  de  parens  dèbiles,  » 
Alphonse  Leroy,  tìrailè  de  la  mèdecine  ma- 
ternelle. 

3.  « lì  fa  ut  premier cment  que  la  dent  soil 
d'une  consistence  cssez  dure , pour  diviser  la 
gencive  qui  la  recouvre . Le  défaut  de  consi - 
starne  des  dents  de  Rikais  ( etifans  en  chdrte ) 
fait  qu'elles  restent  toitfours  enfermées  dans 
les  alvèoles,  satis  en  sortir,  jusquJd  ce  que  te 
vice  qui  entretient  la  mollesse  des  os  soil  dis- 
sipò, et  que  leurs  dènts  agerìt  acquis  la  dare- 
te qu'elles  dotvenl  avoir.  » FauchaRd  , op.  c. 
T.  5,  p 30. 

4.  Avvolgete  il  tenero  bambino  In  tepidi 
pannolini.  Scaevol,  »\x  premier  cri  de  l'en- 
font,  que  tonte  mère  est  avide  d' entendre  , rie 
recommit  pent Atre  d' autre  cause  que  faction 
de  fair  sur  son  corps  : le  passage  subii 
d'une  temperature  vitande  dans  urte  at- 
mosphere froide  , offerte  également  tous  ICS 
homrnes  ; quoique  les  effets  qui  cn  resultent , 
soient  nécessaires  à l'enfant  , il  ne  faut  pus 
en  condurr  quoti  doive  les  entretenir  et  les 
augmenter  par  un  mogen  que  la  nature  re- 
polisse,  et  sur  lequel  elle  donne  des  avertis.se- 
mens  bien  préeieux  fette  mère  si  pr  e vogante 
n'en  appèlle  jtoìnt  au  froid  pour  unites  ses 
productions  j tout  ce  qui  vii  au  coni  taire  a 
besoin  (le  chuleur  ( par  elle  les  plunlts  ger- 
mcni,  cruisxnt  , feurhsent  . et  dmnent  de* 


C.  pros- 
sima 


\ 


Contimi. 

rìell’argo. 
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III.  Inforno  alla  causa  prossima  della  prima  dentizione  stentala 
si  emisfero  varie  ipotesi,  fra  le  quali  emerge  quella  che  ne  ac- 
casa la  violenza  esercitata  sulle  gengive  dei  (lenti  che  cercano  una 
uscita  i » poiché  , dice  Swibtek,  tutti  questi  malanni  derivano  dalla 
tensione,  dalla  lacerazione  delle  gengive  nervose  e sanguigne  » A 
Bla.  come  avverti nirao,  non  sempre  le  gengive  si  gonfiano  anche  nella 
dentizione  stentata  , e in  allora  i denti  giacciono  tanto  profonda- 
mente nella  mascella  che  non  possono  neppnr  coll’ estremità  toc- 
care le  gengive.  Inoltre  le  malattie  delie  gengive  nelle*  altre  in- 
fermità non  eccitano  sintomi  eguali  a quelli  della  dentizione.  Final- 
mente gli  stessi  fanciulli  che  soffrono  questa  malattia  si  stregano 
impunemente  le  gengive.  Arrogi  non  essere  dimostrato  che  i denti 

* j»  'ri  * à ^ .-I  oof’ll  *-»r»  n rìit  Iti  laro 


crescano  traforando  le  gengie  3 •>  e si  arriva  perfino  a dannare 
(quantunque  a torto4,)  che  le  gengive  godano  di  una  sensibilità 
così  squisita»  — Bla  siano  pur  esse  insensibili,  che  importa,  se  nes- 
suno poi  dubita  che  il  nervo  deve  necessariamente  soffrire;  poiché 
fe  gengiva,  opponendosi  all’uscita  della  corona  del  dente;  ne  com- 
prime ni  basso  la  radice.  Dicano  i dentisti  cosa  accade  allorquando 
nell’ atto  di  estrarre  co!  pelicano  un  dente,  1’  ipom  odio  cade  sul 
dente  vicino  e ne  comprime  la  radice  contro  l’alveolo.  Final- 
mente il  dente  anche  prima  di  arrivare  alle  gengie,  deve  cagionare 
o-ràvi  disturbi  dilatando  l’alveolo,  ed  il  suo  periostio®.  _ 

^ IV,  Secondo  l’altra  ipotesi»  i disturbi  della  dentizione  dipèndereb- 
bero da  depravazione  della  saliva.  E cosa  succede^  allorquando  > 
la  saliva  durante  la  dentizione  difficile  si  sopprìme?  Ma  anche  nel 
caso  opposto  * la  saliva  cola  quasi  sempre  in  abbondanza.  Si  da 


fruits  ; sans  elle  Voeuf  fècondé  ne  se  develop - 
peroit  point,  V animai  nouvellement  éclos  de- 
viendroìt  languissant,  et  pérìrait  *.  o’ est  dans 
ces  cas  qu'on  voit  V industrie  des  animaux  à 
Végard  de  leurs  petits  j ils  che r client-  à les 
met  tre  à Vabri  des  injures  de  Pair  , et.  s'ils 
n’ont  prepare  un  local  pour  en  modifier  les 
effets,  leur  corps  y supplée  , et  semhle  entre- 
tenir  ce  principe  de  vie  que  hs  anciens  rap- 
portoient  à la  chaleur.  « Duval  , le  denliste 
de  la  jeunesse,  etc  , p.  34. 

1.  Swietkw,  J.  c.,  § 1 374. 

2 « Das  Zahnfleisch  wird  meiner  Meinung 
nacli  von  deft  Z àhnen  nirht  durchgebohrt  , 
èondem  die  van  der  JVatur  sclion  gebildete 
Ocffmtng  in  demselben  mit  dent  kbrpei  lìchen 
ìVachsthiim  nvr  alhnahlig  enlwickelt  und  von 
den  heranwachsenden  Zìi hnen  crweitert  und 
austjedehncl , e ine  ììv  schei  nunq  die  siedi  am 
besten  mi!  ile}-  BnlwhXlung  der  Blumenk- 
nospen  vergleichen  l ì$st.  » Sciuketer,  1.  c„ 
p.  02.  Cfr.  Miei.,  IXote  sur  la  manière  doni 


les  dents  sortent  des  alvéoles  et  traversent  les 
gencives  , lue  à la  société  mèdico -pratique  , 
1810,  8. 

5.  « The  gums  en  general  are  not  posses- 
sed of  much  sensibility  , but  when  irritated 
even  by  slight,  causes,  they  are  apt  to  inflame 
and  become  remarkably  tender  and  painful,  »»« 
Blaye,  1.  c.,  p.  169, 

4.  » Teeth  at  their  first  formation,  and  for 
some  time  while  growing  are  completely  in- 
closed within  the  sockets  and  gums,  and  ini 
their  growth  they  act  upon  the  inclosing; 
parts  in  some  degree  as  extraneous  bodies.»*» 
Hunter,  1.  C. , p.  233. 

3.  Swieten  » 1.  c. , § 1374.  — « The  mdstt 
painful  part  of  dentition  , and  that  in  whichi 
children  are  most  exposed  to  convulsions  , is ? 
t tsully  from  the  teeth  cutting  through  the  pe- 
riosteum (or  nervous  membrane  mentioned 
above)  , that  covers  the  teeth.  » Underwood,, 
diseases  of  children  Voi.  /,  p.  213. 
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molte  volte  che  essa  può  nuocere  allo  stomaco  L ■ — • Come  non 
è nuova  l’ ipotesi  „ secondo  la  quale  la  dentizione  difficile  di- 
penderebbe da  maggior  afflusso  di  sangue  alla  testa  2.  La  na- 
tura, di  certo,  intenta  a far  crescere  i denti,  dirige  al  cervello  il  san- 
gue nello  stesso  modo  che  lo  dirige  alle  parti  genitali  all’epoca  della 
pubertà.  E qui  non  trattasi  soltanto  dei  denti,  ma  ben  anche  della 
loquela , e dello  sviluppo  dei  sensi  e delle  facoltà  delV  animo  , 
che  tutte  coincidono  ad  una  stessa  epoca  della  vita  3,  Avvi  però  an- 
che la  dentizione  stentata  senza  afflusso  di  umori  alla  testa,  di  ma- 
niera che  bisogna  ammettere  piuttosto  un  abbattimento  ed  una  man- 
canza delle  forze  necessarie  al  compimento  della  bisogna  della  den- 
tizione. — Si  aggiunge  1 irritatone  meccanica  dei  nervi . Impe- 
rocché siccome  i denti  ricevono  i nervi  dal  quinto  pajo,  cioè  dal 
secondo  ramo  peri  nervi  dentali  posteriori,  e dal  terzo  per  i nervi 
dentali  inferiori,  il  qual  pajo  di  nervi  manda  un  ramoscello  al  nervo 
intercostale  (nervo  vidiano  profondo),  si  comprende  perchè  le  ma- 
lattie dei  denti  esercitano  un’  influenza  sicuramente  reciproca  non 
solo  sui  vicini  organi  dei  sensi,  i quali  ricevono  parimente  i nervi 
dal  quinto  pajo,  ma  anche  su  parti  lontane  del  corpo,  non  sottraen- 
dovisi  neppure  l’ottavo  pajo4. 

§ XXXIX. 

Diagnosi . 

ì.  Wichmahw,  seguendo  le  tracce  di  CadqgAn  non  escluse,  a è ella  una 

malatti  a? 


1-  « Der  Speichel  , der  bei  diesem  Vorfalt- 
dllezeit  in  grosser  Menge  zufliesst  , mit  der 
n'àmlichen  Sellar  fé  geschwàngert  ist,  und  rnei- 
étens  verschhteket  wird,  reizet  das  Ingeweide. 
i «ovon  Bauchgrimmen  , Durch falle  , und  die 
Huhr  die  Folgen  situi  **  Bkunnbh,  1.  c.,  p,S9. 

2.  « Fine  hit  zig  e,  iibereilige  Natur  treibet 
tnehr  Gebliite  nach  dem  Haupte  . als  nothig 
lst.  » S touch,  1.  c..  p.  50.  — « Das  vari  Na- 
tile v) siche  und  in  der  Kindheit  schwache  Ge- 
hirn  empfàngt  in  den  Perioden , ivo  die  Verlt- 
ndchening  und  das  Zahnen  vor  sich  geli  et,  ei- 
nen  neuen  7m[Iuss  von  Blut.  welcher  eine 
neue  Anhdufung  dasclbst  heroorbringt.  Diese 
Anhdufung  geht  vor  dem  Zahnen  vorher  . be- 
gleitet  selbiges  und  folget  darauf.  « Leroy  , 
Samrnl,  auierL  Abhandl.  1.  c.  p.  45. 

5.  » If  elette  manchfaltige  Abweehselungen  von 
versehiedencn  Reizen  gehen  bei  Neugebohrnen 
bis  in  die  zehnle , zivol/te  i Vocile  Hires  alters 
bios  ullein  ini  G ehi  me  vor  . wahrend  welcher 
f*eit  sich  gewóhnlich  Hire  Sinnorganen  als  Ge- 
lidi’, Gesicnt,  eie.  entwichein  und  vervollkomm- 


tieni  Jetzt  fangen  auch  die  Seelenktafte  ah 
thdtiger  zu  werden  ; das  Zahngcschaft  geht 
ernsttich  von  Statten  , etc.  und  die  Natur 
scheint  wirklich  zuerst  bei  ihnen  an  der  Ént- 
wicklung  des  Kopfes  ununterbrochen  und  iri 
V érhàitniss  zu  den  ilbrigen  Theiten,  schneiler 
for tzuar beiteli , Man  uiundre  sich  also  nicht  , 
dass  da  , ivo  ein  grósserer  Beiz  angebrucht 
t vird,  immer  auch  ein  grósserer  Zufluss  von 
Sàften  geschicht  , uni  dass  man  bei  K indent 
und  ihren  Krailkheìlen  von  der  Geburt  an 
bis  in  den  zwanzigstén  Monat  b esonderà  auf 
den  liopf  vorziigliche  Riicksicht  nehmen  mils - 
se.  » Schaeffer , l.  c.,  p.  86,  not.  — « Beg 
Thieren  hat  das  Zahngeschaft  diese  patholo- 
gische  JFicluigkeit  und  M ór  tali  tàt  nicht.  IF  as 
isl  nun  die  Ursache  dieser  Differenz  ?... 
Urss  bei  Menschen  der  Zeitpunkt  der  Zah- 
nentwickelung  aneli  zugleich  der  Enlwi- 
eklungsmoment  der  Spraciie  1st.  » Hi  fé* 
caso,  Journ.  der  pr.  fleilk  B.  i8  , p.  119. 

4.  CouNELiOj  statistica,  a.  181(1  , p.  50. 

3.  « Lì.  Cadogaiu  in  seinem  Versuehc  uber 


Voi.  Ut. 
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Qual  con- 
fusione va 
da  evilata 
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dir  vero  , del  lutto  , come  fece  alcuno  de"  suoi  predecessori  * , da! 
numero  delle  malattie  la  dentizione  , ma  la  riguardò  come  cosa  che 
ben  di  rado  interessa  la  patologia  Questo  grave  errore  fu  im- 
mediatamente riconosciuto  da  tutto  il  ceto  medico  e dai  più  messo 
in  chiaro  3.  Nulladimeno  ciò  produsse  un  vantaggio,  e fu  che  il  volgo 
dei  medici,  che  prima  dichiaravano  a prima  vista  , come  fanno  le 
vecchiarelle,  dipendente  dalla  dentizione  ogni  malattia  dei  fanciulli, 
vanno  ora  più  cauti.  Dissi  il  volgo  dei  medici,  poiché  il  fiore  dei 
pratici  d'ogni  età  seppe  la  dentizione  elle  procede  regolarmente  non 
presentare  alcun  segno  di  malattia,  e sotto  la  lai ’.a  delia  dentizione 
nascondersi  spesso  molte  altre  infermità  A 

II.  Bisogna  adunque  guardarsi  dal  dichiarare,  trattarsi  di  dentizione 
'stentata,  come  malattia  per  sé,  se  prima,  esaminato  dal  capo  ai  pie- 
di il  corpicciuolo  del  bambino  , non  si  è fatti  certi  che  non  esiste 
alcun’ altra  nascosta  affezione.  Nei  far  siffatto  esame,  le  malattie  che 
si  avranno  principalmente  avanti  gli  occhi  sono:  le  febbri  intermit- 
tenti, le  affezioni  reumatiche  (massime  il  reumatismo  acuto  dei  mu- 
scoli del  capo  5),  V enee  fall  tide , la  radi  ial giti  de , V otite,  il  croup 
1’  angina  , la  peritonitide  , la  gastritide,  F enter  iti  de  , la  colica  ed  i 
vermi. 


die  Pfleger  der  Kinder  macht  folgende  wahre 
Bemerkung  : Obgleich  das  Zahnen  fiir  ein 
Oder  das  andere  Kind  gefahrvoll  seyn  mag 
so  ist  es  das  nie  Seiner  JSalur  nach.  Demi 
ware  es  eine  Uraniche  it , so  kdnnten  wir  nns 
vor  dem  ein.  zwei  und  zwanzigsten  iahr  oder 
nodi  sptìter  nicht  fiir  gesund  ausgeben,  da  es 
in  clieSem  Alter  erst  voriiber  ist  , und  der 
letzte  Z ahn  oftmehr  Schmerzen  macht,  bis  er 
durchgebrochcn  ist  , als  rìor  erste  , weil  das 
Zahnfleiseh  sovohl  als  die  Knochen  dichter  , 
hàrter  und  weniger  nachgebend  geworden 
sind.  . . . Mil  etwas  Schmerz  und  unbedeu- 
tendem  Fieber  ist  das  Zahngeschóft  wohl  al- 
lezeit  verbunden , beide  Zufólle  aber  sind  un- 
ivichtig  und  gehen  unvermerkt  und  oline  die 
geringsteri  iibetn  tolgen  voriiber . ivenn  das 
£lui  und  die  Sofie  voti  guter  Beschaffenheit 
und  nicht  im  Uebermass  vorhanden  sind.  « 
ScHAEFFKR,  1.  e.,  p.  88. 

ì.  Coniugi,  1.  c.  — Laforgue,  l.  c , p.  78. 
— Robertson  , i.  c. 

2.  WtcHMANN  j (topo  di  avere  esaminato 
tutte  le  circostanze  che  possono  simulare 
la  dentizione  stentata,  finalmente  dice  ( 1. 
c.  p.  24):  - Dami  erst  in  so  sdtnen  Fallen, 
nehme  man  eine  grosse  Zahnarbeit  oder  wir  li- 
tiche Krankheit  an  » 

5.  Wvgnkr,  Spowitzkw,  Kortum  , Myliur, 
WteiMskiNn.  li.  cc.,  e R.  Bki.lìngham,  in  die 
London  medic,  repository  edited  by  Coflard 
1624  , JS.  l%>. 


4.  Sydenham  , I c.  — « Voilà  comme  il 
arrive  souvent  quJon  attribue  dans  fenfance 
aux  dents,  des  maladies  qui  n’en  provienneni 
point  ; erreitr  qui  fait  périr  une  infinità  des 
su  jets.  Mais  il  faut  avouer  aussi  que  les  dents 
causent  bien  des  maladies  , tant  chez  les  en * 
fans  que  chez  les  adultes  , et  en  emportent 
mème  un  grand  nombre,  sans  qu'on  les  soup- 
gonne  d'y  avoir  la  moindre  part  ; ce  qui  est 
une  erreur  aussi  dangereuse  et  non  moins 
frequents  que  la  première.  » Bunon  , 1.  c. , 

р.  585.  — « Sobald  ein  Kind  , das  fiber  tier 
Monate  alt  ist  , sicli  iibel  befindet  : so  schie- 
pen  wir  die  Schuld  sogleich  auf  die  Z aline*’ 
oh  es  gleieh  òfiers  ganz  andere  Kr ankheiten 
hai.  « Rosemsteìn,  Erkenntniss  und  Kur  der 
Kinderkrankheitcn.  Gifting  . 17Sa  , p.  47.  — 
« Dennoch  aber  geschicht  es . dass  sogar 
Aerzte  manche  kor  pertiche  Unordnuugen,  die 
sich  iti  der  Periodo  des  Zahnens  einfmdcrl  , 
fiir  urspi  iigliche  Zahnheschuierden  ansehen . » 
SOU  REFER,  I.C.,  p.  Sa. 

K.  « Bey  làeintn  Kindern  . die  Knoten  am 
Bolse  haben,  hauti  eine  Entziindung  des  mu- 
seali epicrami  , und  eine  Eiteransammlungi 
unter  demselben  entstehen,  ivelche  ini  Anfanye 
ilberaus  leicht  iibersehen  ivird  und  Zu  fólle 
hervorbringt,  i vie  man  sic  bey  eleni  schweren 
Zahnen  sehr  hiìiifig  beobachtet.  W- dkkind,  1. , 

с. .  p.  51  , e allgemeine  Theorie  der  Entziin- 
dvtngcn  und  Hirer  Ausgunge , p.  7i, 

(È  Corpklio,  statistica,  a.  1816  , p.  54. 
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III.  Terminata  la  parte  negativa  &e\Y  esame,  si  verrà  alialo sitiva.  Esame 
Non  esiste,  a dir  vero,  alcun  sintomo  patognomonico  della  dentizione  ulteriore 
stentata ^ ma  si  potrà  accertarsene  per  1’  esame  del  complesso  dei 
sintomi.  Si  incomincerà  dall'  ispezione  della  bocca.  La  gonfiezza  delle 
gengive  non  è veramente,  come  abbiamo  già  avvertito,  un  sintomo 

die  accompagni  immancabilmente  la  dentizione,  segnatamente  rispetto 
ai  denti  incisivi  e canini  (perchè  Y eruzione  dei  molari  rare  volte 
succede  senza  precedente  irritazione  delle  gingive):,  ma  per  lo  più  la 
maniera  di  comportarsi  dei  bambini  indica  quale  sia  la  sede  della  ma- 
lattia. Bisogna  inoltre  far  attenzione  ali’  età  del  piccolo  ammalato 
ed  all’  ordine  col  quale  i denti  sogliono  spuntare.  Poiché  qualora 
si  fosse  osservato  che  un  bambino,  arrivato  al  sesto  od  al  settimo 
mese  di  vita,  infermò  e non  guarì  se  non  dopo  aver  fatti  i denti , 
si  dovrà  con  maggiore  probabilità  attribuire  alla  comparsa  dei  denti 
molari  o canini  una  malattia  che  lo  prendesse  verso  la  fine  del 
primo  o sul  cominciare  del  secondo  anno  di  vita.  Finalmente  la 
dentizione  stentata  ha  ciò  di  comune  colle  altre  malattie  dipen- 
denti da  irritamenti  locali  , che  i sintomi  crescono  e decrescono 
a vicenda  improvvisamente.  Qualche  volta  la  diagnosi  è facilitata 
anche  dalla  conoscenza  del!a  maniera  colla  quale  la  dentizione  si 
effe*  tuo  negli  altri  bambini  della  stessa  famiglia. 

IV.  Bisogna  pur  notare  che  la  dentizione  laboriosa  può  compli-Com plicaz, 
car  si  aa  altre  malattie  ed  anzi  che  nessun  bambino  va  soggetto 

ah  influenza  delle  malattie  epidemiche  in  altre  maniere  dominanti , 
piu  di  quello  che  trovasi  nell’  epoca  della  dentizione  \ il  (piai  argo- 
mento fu  benissimo  trattato  da  Jackson  L Sonvi  poi  anche  delle 
malattie  cui  la  dentizione  serve  di  causa  eccitante,  quali  sono,  per 
esempio  , quelle  del  cervello,  degl’  intestini  e del  fegato1 2. 

V.  Noi  dividiamo  )a  dentizione  difficile  in  febbrile  ed  apiretica . 

Ta  prima  viene  da  noi  determinata  colla  scorta  dei  precetti  che  ab-  Indole 
Liamo  dati  nel  trattare  delle  dottrine  delle  febbri  , rammentando 
sempre  che  la  febbre  in  situili  casi  è un  sintomo  della  malattia,  e 
non  la  malattia  stessa . La  seconda  è da  noi  riferita  alle  malattie 
nervose  prodotte  da  stimoli  meccanici  3.  La  dentizione  laboriosa  api- 
retica è contrassegnata  da  grande  abbondanza  di  orine,  poca  sa- 
liva, e d ordinano  non  avviene  che  nei  fanciulli  gracili.  Accompa» 


1.  Jackson,  in  the  new  England  journal  of 
nied.  and  surgery,  etc.  Boston,  1812,  Voi.  /. 

2.  » IVoher  entstehen  die  gefdhrlichen  Z u- 
fàlle  beim  Zahncn  , und  wodurch  erfolyl  in 

nianchen  Fallen  der  Tod  ? — Nach  me  inni 
Feobachtung.  sind  consensuelle  Afft  ctioncn  der 
Eingeweide  vorzilglich  derer  des  Unlerleibes, 
und  unter  diesen  am  oftersten  der  Geilarme 
und  der  Leber,  hievon  die  Ursache.  Buf  die 


lelzteren  , nehmlich  der  Leber , wilnsche  ich 
besonders  meine  Herrn  Collegen  aufmerksam 
zu  machen  , weil  in  keinem  mir  bekannten 
Jf'erke  iiber  Kinder krankheiten  , Hirer  ala 
Folge  des  Zahnens  , Erwdhnung  geschieht » » 
Mylius,  1.  c.,  i>.  189. 

5.  Vedi  il  Trattalo  delle  malattie,  nor- 

\ ose. 
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gna  piu  spesso  i primi  sforzi  della  dentizione , che  la  dentizione  5 
stessa*,  ond’è  che  la  dentizione  laboriosa  apiretica  è spesso  fonerà 
della  febbrile  ; e rare  "volte  succede  il  contrario,  loochè  fu  notato 
da  Ippocrate  ove  scrisse.  5?  Coloro  che  durante  la  dentizione  Ven^ 
gon  presi  da  febbre  acuta,  rare  volte  rimangono  abbattuti  b 


Prognosi. 


1,  A mala  pena  facciamo  ie  nostre  congratulazioni  coi  parenti  cui 
iscneralilà  nacque  un  bambino  prima  che  questo  abbia  superato  la  prima  den-r 
tizione  poiché  a questa  malattia,  ed  alle  infermità  che  1 accompa- 
gnano dobbiamo  attribuire  se  non  la  metà  3 od  il  terzo  4 5,  almeno  buona t 
parte  delle  morti  che  succedono  prima  del  secondo  anno  di  vita. 

Ragione  II.  Quanto  più  giovine  e gracile  è il  bambino,  e quanto  più  sen-*- 
ùel jiericolasibile  ^ e pletorico  6,  tanto  più  pericolosa  riesce  la  prima  dentizione,. 

Ond’è  che  i maschi  ne  soffrono  più  delie  femmine  7 *.  Pericolosissima  1 
è questa  malattia,  al  pari  di  tutte  ie  altre  malattie  dei  bambini3,, 
nelle  regioni  settentrionali  e in  inverno.  Ippocjute  veramente  aveva 
detto  che  la  dentizione  si  compie  piu  felicemente  in  inverno  che 
nelle  altre  stagioni,  e ciò,  giusta  il  sospetto  di  Andry  9,  perchè  nei-i- 
l’inverno  le  ossa  sono  più  fragili.  Io  crederei  piuttosto  che  questa 

• S * * 11  1 n/1  a J ^ r A.An-Afiinrin  lì  ti  I I Oi 


1 inverno  ie  suiiu  piu  ua^ui.  iu  vi'* 

singolare  opinione  del  grande  Maestro  dovesse  avere  spiegazione  nella 
diversità  che  passa  tra  il  clima  della  Grecia  dal  nostro.  E però  con 


uivciMia  cue  ptis»>a  lui  n unnici  ucna  uicwa  — pCl^ * ■ 

molta  prudenza  Fa.  IIoffmamn  10  lascia  1 incarico  ad  altri  di  provare- 

1.,  rii  I ppnrll  AT P. . I Sci 


iu  UUL  IltfU  -O.  01.  ± tx  m IL1JV1U  » . ‘ — " | 

colf  esperienza  la  esattezza  di  questa  sentenza  di  Ippocrate.  La 
dentizione  precoce  e pericolosa  : tale  e pure  la  tarda  dentizione  . 
ma  molto  meno  della  prima.  Io  conobbi  delle  famiglie  intere,  i sua- 


1,  Hippocrates,  de  dentilione, 

2.  « Es  ha  ben  sich  die  Aeliern  iiber  ihre 

Ideine  Kinder  nieht  elier  zu  freuen  j als  bis 

1 tie  gezahnt.  » Wblrch.  Hebammen  buck. 

5.  « Hence  . . . the  </ea r/i  of  almost  one 
half  of  the  children  that  are  lost  before  the 

second  year.  >•  Brkumork,  op.  c.,  p 193.  e in 

nota.  « Those  tvho  judge  of  the  fatality  of 

disorders  by  the  hills  of  mortality,  will  il  na- 
tine ]jcrhaj>s  that  this  computation  is  greally 
over-stretched,  but  it  is  to  tie  observed  , that 
most  of  {he  deaths  imputed  to  convulsive  , fe- 
brile, hectic,  and  ricl.etty  disorders  are  to  be 
taken  into  this  account  . because  they  almost 
universally  arise  from  dentition  at  this  mnt 

Of  Ufa-  ** 


4 Plenk,  L c.,rp.  13. 

3.  Fn.  IlOFFMAf'ìW,  1 C.,  § 3. 

6 tu.  Hoffman*,  1.  c. 

7.  Ivi. 

8.  A.  Leroy,  i.  c,  p.  47.  — Girtak^er  ,, 
iiber  die  Kinder  hr  ankheilen,  p.  112. 

9.  Chi  dubitasse  ancora  che  P uomo  é 
un  animale  dei  climi  caldi,  si  compiaccia, 
di  paragonare  le  malattie  dei  bambini  ini 
Jìussia  con  quelli  dei  bambini  in  Italia. 
Eccettuate  poche  epidemie  nelle  quali:  lei1 2 
stragi  corrono  eguali  , vedrà  costui  che  in 
Bussia  si  arriva  a stento  a salvarli  usando.) 
medicinali  esotici,  mentre  in  Italia  i barn* 
bini  guaiiscono  anche  senza  cura. 

10.  àmjrs,  VqrikopédU,  1.  %,  l>.  2 0, 
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goli  individui  delle  quali  non  mettevano  i denti  se  non  dopo  com- 
piuto il  primo  anno  di  vita  , e fra  queste  potrei  nominare  quella 
del  sig.  Perez,  mercante  israelita  di  "Vilna.  L’ eruzione  degli  incisivi, 
succedendo  nell’  età  più  tenera  del  bambino  , riesce  molto  incorna 
moda1:  difficile  più  di  tutte  è l’eruzione  dei  canini.  E già  Ippo- 
crate,  parlando  delle  malattie  delle  età  , disse  : » giunti  all’  epoca 
della  dentizione  insorgono  prurìto  alle  gengive,  febbri,  convulsioni}  e 
ciò  principalmente  quando  emergono  i denti  canini  - in  fanciulli  molto 
grassi  e abitualmente  costipali  di  ventre  95  3.  La  difficoltà  che  incon- 
trano i canini  nella  loro  uscita,  dipende  dal  dover  essi  insinuarsi  nel 
piccolo  spazio  lasciato  dagli  incisivi  esterni  e dai  primi  molari  che 
sorsero  prima  di  loro  U Pericolosissima  è l’eruzione  contemporanea  di 
moiti  denti.  Ogni  malattia  che  colga  il  bambino  nel  tempo  della 
dentizione  riesce  sempre  più  pericolosa  del  solito  : lo  stesso  avviene 
della  dentizione  che  succede  mentre  già  esiste  un’altra  malattia.  La 
rachitide  talora  comincia  dalla  dentizione  stentata. 

111.  Una  facile  dentizione  e segno  di  futura  salute.  Quanto  più^emejotica 
difficile  e tarda  è l’eruzione  dei  denti,  tanto  maggiore  è il  pericolo 
che  corrono  i bambini  5.  Quando  i bambini  hanno  qualche  po’  di  tosse 
durante  la  dentizione,  essi  tardano  molto  a mettere  i denti,  e ne  riman- 
gono molto  estenuali  6.  Di  buon  augurio  sono  le  facili  evacuazioni 
alvine  , iocchè  fu  pur  osservato  da  HoFFMAisTN7,che  scrisse:  » maggior- 
mente soffrono  coloro  che  hanno  costipato  il  ventre,  di  quelli  che 
emettono  le  fece  molli  e liquide  } quantunque  1’  esperienza  ci  abbia 
appreso  che  tanto  questi,  quanto  quelli  possono  morire  convulsi  di 
dolore  durante  il  parossismo  febbrile  3 55.  Pericolosa,  al  contrario,  è la 
forte  diarrea9:  di  buon  augurio  è la  salivazione}  molestissima,  all’ in- 
vece, riesce  la  corizza  con  secchezza  delle  nari  i0.  Fanno  temere  molto 
i sintomi  che  accennano  ad  un’affezione  generale  del  corpo  11  : meno 


Ji  Fr.  HOFFMANN,  1.  C. 

2.  « Les  molaires,  qui  soni  bien  plus  gros * 
ses  et  presque  carries , percent  les  gencives 
ave c plus  de  violences  mais  cornine  elles  sont 
tardives,  et  que  Venfant  a plus  d'age  et  de 
force,  il  suppone  plus  aisément  la  doideur . » 
Fauchard,  T 1.  p.  50.  — «...  as  the  child 
advances , the  power  of  sympathy  becomes 
partial , there  not  being  now  in  the  constitu- 
tion that  universal  consent  of  parts.»  Hun- 
ter , p.  257. 

3.  Hippocrates,  aphor.  25,  Sect.  3. 

4.  Pr.  Hoffmann,  1,  c., 

5.  « Kommen  insonderheit  die  Spitzzahne 

dpnen  Kindern  schwer  an,  zwar  um  deshalben, 
weil  sie  spitzig  sind:  denn  wenn  man  die 
Zahne  nach  Hirer  Sch'àr fe  beirachlet , so  sind 
die  vdrdern.  incisores,  viel  sch'àr/er  und  spit- 
ziger  als  die  Eckzahne , und  verursachen 
gleiohwohi  nicht  so  mele  Zufulle,  sonderà  um 
deshalLer  (alien  sie  der  i\atur  schwer  zu  be- 
If c locjij  \\ ci i o . c deacii^vtluli 


vorhandenen  Beiss-und  ersten  Backenzah- 
nen  mussen  darchzwingen  : dahero  San- 
nertus,  schon  zu  seiner  Zeit  gesprochen,  dass 
die  Aeltern  sich  Hirer  Kinder  nicht  eher  zu 
erfreuen  batten,  bis  die  Augenoder  Spitzzalme 
bei  ihnen  heraus  ivuren.*»  Stouch,  1.  c.  p.  24* 

0.  Fr.  Hoffmann,  1.  c. 

7.  Hippocrates , 1.  c. 

8.  Fu.  Hoffmann,  R c. 

9.  « The  small  quantity  of  nourishment 
that  the  stomach  could  admit  of,  was  hurried 
off  by  the  intestines - » Hunter,  l.  c.  p.  239. 

10  « Die  Luft  kann  deswegen  nicht  so  fretj 
duch  die  Ease  gehen.  und  das  Rind  muss  um 
A them  zu  schopfen  den  Mund  best'dndig  offen 
haben.  wodurch  die  Theile  ausgespsrrei.  und 
das  Jthemschopfen  sehwerer  wird.  » Brun- 
ner, I.  c.  p.  52. 

11  « Many  of  the  symptoms  of  the  diseases 
are  dangerous,  namely  the  constitutional  ones.*» 

liiNTEU,  I.  C.  p. 
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timore'  del  solito  incutono  le  convulsioni  apiretiche  e passeggierò ,, 
quantunque  facciano  sempre  sicura  prova  di  un  disturbo  del  si- 
stema nervoso,  e perciò  di  ut*ta  predisposizione  all’epilessia  e ad  al- 
tri mali  di  simil  fatta.  Pessimo  segno  è la  cancrena  della  bocca 
Ogni  malattia  accessoria  della  dentizione  poi  ammette  la  sua  seme-* 
jolica  particolare. 

§ XLL 

Cura . 


Profilassi 


I.  Fra  i precetti  generali  intorno  a!  regime  dei  bambini,  riguardano, 
specialmente  la  dentizione  i seguenti,  che  dovranno  adattarsi  alla  parti- 
colare costituzione  dei  diversi  bambini:  — questi  precetti  sono,  di  con- 
tinuare Pallai lamento  finché  sia  terminata  l’eruzione  dei  denti 1  2 (almeno  , 
quando  i bambini  non  maltrattano  fortemente  le  mammelle  3 *)  ^ — 
di  raccomandare  alle  nutrici  P assoluta  astinenza  dai  liquori  fermen- 
tati — di  concedere  ai  bambini  il  conveniente  riposo  , ed  il  ne- 
cessario sonno  massime  notturno  5 } — di  difenderli  bene  da  ogni 
causa  accidentale  di  malattia  e segnatamente  dal  freddo  6,  — e di 
nutrirli  con  alimenti  di  facile  digestione  7 e tiepidi8:  l’importanza  di 


1.  « Die  grosse  Entziindung  der~  mwendigen 
Theile  de s Mundes  , und  besonders  des  7 ahn  - 
fleischesfsind  allezeit  von  einiger  Gefahr,  tveii 
selten  eine  gutardige  Zertheiliing , Oder  eine 
V ereiterung  zu  hoffen  ist , sondern  sohr  gesch- 
wjjid  in  Brand  ubergehen ; und  es  ist  Itein 
Theil  in  unserm  Ròrper/'wo'jaus  der  En t- 
ziindung  so  gern  der  Brand  entstehet,  als 
iin  Monde.  » Brunner,  1.  c.  p.  53. 

2.  »...  de  mème  quon  estime  que  le  lait 
est  la  seide  nourriture  propre  à V enfant  ,‘itant 
qu'il  n'a  pas  encore  des  dents  de  ménte  on 
en  conclura  qxCil  ne  favt  Ven  prìver,  que  lor- 
sqdl  a tons  les  instrumens  necessaires  à beo- 
ijer  les  alimens  solides  : ce  principe  est  incon- 
testabile ravs  si  remarqne-t  on  que.  pour  ify 
avoir  pas  tu  cgard , qnelques  enfans  en  souf- 
frrnt  et  que  leur  dentition  enlest  plus  difficile 
Si  Von  considère  d'un  autre  coté  que  V enfant 
qui  souffre  d'une  dent  prète  à percer.  refuse 
tonte  espèce  d'aliment , et  ne  cherche  que  le 
sein  de  la  mère,  où  il  trouve  en  mene  tems 
que  sa  nourriture.  la  veritable  remède  a l'ir- 
ritatinn  et  ù la  douleur  de  ses  geneives , on  ne 
dòutera  nullement  que  ce  n’est  pus  là  V epoque 
où  il  convieni  de  le  sevrer,  et  que  pour  Le 
plus  silr  il  faut  attendee  la  sortie  de  toutes 
les  dents  de  lai!  » Duval.  op  c.,  p 48. 

3.  » Jch  sage  hingegnx  man  mils**  ein  Kind, 

abgewohnen,  so  bald  es  die  Scbneidtzàhne  hot 

an  béklen  hi  e.  fern  es  iv'ùrèn  dm»,  Vebenum- 


stfìnde.  TVelche  Saugamme  wird  es  wohl  au- 
shalten  konnen , wenn  sic  ein  Kind,  das  schon 
alle  Schneidezàhne  hat,  sdugen  solite  T,  » Pasch, 
I.  o.  p,  33  Cfr.  Cap.  XI.  § XLV.  N.  8. 

4 Così  Moschion  fSpach.  Gynaec.,  p.  IO. 
N 19). 

5.  » Mais  on  doit  sur  tout  leur  faire  con* 
trader  V habitude  de  bien  dormir  la  nuit, 
et  de  ne  pas  faire  de  petits  sommeil  fréquem- 
ment.  interrompus  pendant  lesquels  tes  forces 
se  réparent  mal  *».  Garìot,  1.  c.  p.  204. 

6.  M,  Boblkt  médecin  accoucheur , conseille 
en  pareille  circonstance , de  faire  porter  aux 
enfans  depuis  leur  naissance  jusqu'à  E age  de 
4 à 5 am,  des  manches  de  flanelle  préparée* 
Ces  manches  fixées  ensemble  par  urie  lisiere 
de  la  m me  é.toffe,  couvrent  les  épaules  et  vont 
jusq’à  Vavant  bras  *.  Maury.  1.  c.,  p»  56. 

7.  « Was  hat  man  nickt  schon  alles  von  der 
iiblen  Gewohnheit  gesait,  die  man  derzeit  an- 
genommen  bat  die  Kinder  mit  Koch  und  Mehl- 
pappe  zn  ernàhren  ....  Der  Pappe  bleibt 
in  dem  Magen  liegen,  folgt  seiner  eignen  ]Sa- 
tur.  und  erzeugt  anfànglich  eine  saure  Scluir- 
fe.  welche  dami  die  vielen  Kerven  des  Magens 
reizei.  wodurch  andere  Theile,  besonders  der 
Kopf  in  Milleidenschaft  gezugen , und  danti 
7Aickunge.n , Eraisen  u,  d.  g erweckt  werden  **. 
Biujnnkk  1.  c.  p.  59 

8.  UaRris,  1.  c.  p 85. 
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bnesf  ultimo  precetto  è indicala  dalle  seguenti  paiole  di  Harms  : 

» Air  epoca  della  dentizione  , dice  egli  n la  bocca  è così  sensibile  , 
che  i bambini  ricusano  ogni  alimento.  In  tal  caso  bisogna  guardarsi 
bene  dal  presentare  al  bambino  un  alimento  caldo  , e piu  che  tie- 
pido } giacché  il  calore  quasi  urente  della  bocca  e delle  gengie  dif- 
ficilmente sopporta  senza  molestia  il  più  piccolo  grado  di  calore 
avventizio  n.  — Alcuni  vogliono  che  non  si  lasci  a tali  bambini  alcun 
corpo  duro  , onde  questo  non  renda  più  callosa  la  gengia,  ed  impe- 
disca ai  denti  di  emergere  i.  Altri  credono  invece  desiderabile  una 
tale  callosità  , persuasi  che  si  rompano  più  facilmente  le  membrane 
tese  e dure  , che  le  molli , le  quali  cedono  troppo  al  dente  che 
spunta2.  Noi  andiamo  d’accordo  con  colui  che  scrive3:  » Siccome 
duo  que  la  natura  stessa  sembra  indicare  la  fregagione  delle  gengie  , 
gioverà  dare  in  mano  ai  bambini  di  tali  corpi  durq  lisci,  fatti  di 
cristallo,  di  corallo  rosso,  di  ebano,  eoe.,  purché  siano  lisci,  e pre- 
parati di  sostanze  che  non  possano  sciogliersi  nella  saliva.  » In 
questo  parere  convengono  molti  altri  pratici  L 

II.  Quando  la  dentizione  si  effettua  normalmente  , il  medico  non  Avvertito 
deve  immischiarvisi 4  5 *,  ma  se  non  decorre  regolarmente  i suoi  stadj, 

allora  bisognerà  od  allontanare  la  causa  che  ne  disturba  V andamento, 
o moderarne  gli  effetti  6. 

III.  Lo  staio  infiammatorio  richiede  che  si  diminuisca  pronta-Mcl.  antiiL 
mente  il  vitto  sì  della  nutrice  come  del  bambino } indi  che  si  pur- 
ghino si  f una  che  Taltro;  la  prima  con  purganti  eccrprotici , il 
secondo  con  clisteri.  Se  , ad  onta  di  questi  ultimi  , i fanciulli  non 
andassero  di  corpo,  sarà  indicata  la  soluzione  di  manna.  A vincere 


4.  A f.  t t ti  !.  c — BrtuaoFT.  op  c.  T 7,  ch’il  her  bei  locken.  so  pflege  ich  sie  nicht  ztt 
| 4.  n.  <0  — Blakk,  1.  c.  p.  152.  verwerfen  sondern  vielmehr  anzurathen.  IVié 

2.  Andry  , 1.  c.  (lenneiuch  einercie  geiti(t$cherìeS\)e('k*c.hwar*.pe 

3,  Swiftrn,  \.  c.  § 4 577.  darmi  man  sie  kaunen  lusset.  zar  Hervorloc- 

4 » Fndlich  fin  dea  sich  jxoch  etliche  indif  kiiny  des  Speichds  sebr  dienti' h vnd  der  sai. 

ferente  dtisserliche  Mittel , darmi  man  die  Kin-  zig  e Geschmack  clenen  Kìmlern  angenehm 
der  ìiuuen  miri  heissen  làsst.  in  der  Meinung,  falli  » Storch.  i c j>,  45 
dass  dadureh  das  Zahnjieiseh  weich  gemacht.  5.  » Stami.,  sagt  an  einern  Or  te.  : warn  das 
vnd  die  7, aline  desto  leichier  zum  Pnrchbrveh  7a.hnhecken  vor  sich  i void  von  Stallai  gela, 
hefòrder  voerden  Ranneri  Diese  Mittel  hestehen  soli  ein  Arzt  sich  nicht  dare  in  rnischen,  son- 
iti cinge  fu  ssten  Wotf*za  linen  , o dee  aneli  rii  dern  glmt'en , da  ss  er.  svm  .-tv  stinteli  e der1 
Pingen  . die  an  G rosse  mid  Gestalt  denen  Zahne,  nicht.  das  aeringste  IVjftrayen  librine  ». 
Wolfszahnen  gleich  kommen;  als  lànglihi  run-  S torch.  1.  r.  p.  36. 

den  Cristallen,  Agatsteinen , FJelfenhein « Stuck-  6.  » Der  Zahnfrieb  ist  ein  JVerk  der  Natvr, 
sen  stahl  n.  d.  gl.  Sie  werden  in  Silber  gefasst ■ welches  sich  gemachsmn  tre/bet  ufid  7eit  vnd 
unii  solchergestallt  eingefilge  t.  dass  sie  aie  [Velie  clami  ha  ben  will  IVas  ein  Arzt  dabetj  <t 

Kinder  nur  ? odor  2 Z oli  lang  in  den  Mnnd  tinnì  karm.  das  hesteht  dur'inncn  d ss  er  ein 

gteckeh  konnen.  e ir  ommt  swar  die  IVirkvng , Aug  auf  die  Ursachen  des  schwertn  ZChnliec- 
die  sie  in  Reforderung  des  Avsbruchs  des  kens  habe  vnd  die  Oindern  >sse.  nach  Mbgti- 
7Àihne  erweisen  s alien . sehr  germg  vor : well  chl.eit,  tuts  dan  fVege  ran  me.  vnd.  etnia  /He 
a her  die  Kinder  von  der  Kilhhtng  ini  Mvv.de  dirige  vnd  unni)  t hi  ye  Dewey  any  ni  mint  tire 

einige  Erqnickung  finden.  uncl  danni  viti  Spei~  wid  lindtre  ».  Ideili,  ibid. 
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il  movimento  febbrile  serve  mirabilmente  il  nitro  , die  gli  autori^ 
toltone  il  solo  Wedekind,  non  lodano  abbastanza  , e che  si  da  alla 
dose  di  sei  a dieci  grani  o nella  stessa  soluzione  di  manna  o in 
un1  oncia  di  acqua  di  lamponi  con  due  dramme  di  siroppo  di  que- 
sto stesso  frutto.  Bisognerà  inoltre  procurare  di  tenere  un  pò”  fre- 
sca la  stanza  dell*1  ammalato.  Se  vi  hanno  segni  di  afflusso  di  sangue 
alla  testa  , si  può  allontanamelo  tenendo  per  una  o due  ore  applicati 
alle  gambe  od  alle  piante  dei  piedi  dei  senapismi.  Se  questi  non 
levano  ogni  segno  di  malattia  , la  vita  dei  bambino  dipende  intera- 
mente dall1  applicazione  delle  sanguisughe  dietro  le  orecchie.  Sien 
sempre  rese  grazie  ai  medici  che  diedero  un  tal  consiglio,  fra  i quali 
emergono  Harris  e Leroy  h Quando  poi  la  febbre  fosse  molto  forte$ 
le  gengive  fossero  molto  infiammate  , e comparissero  in  iscena  le 
convulsioni,  bisognerà  non  accontentarsi  delle  sanguisughe  , ma 
far  ricorso  al  salasso  2.  E se  , dopo  fatto  il  salasso  si  richie- 
desse altra  evacuazione  di  sangue,  si  potrà  averla,  con  sicuro  esito, 
a quanto  si  assicura  3,  scarificando  le  gengive.  Tali  scarificazioni 
vanno  distinte  dall’  ine  is  ione  delle  gengive , di  cui  parleremo  più 
sotto. 

M^t  sudor.  IV.  Quando  1’  annua  constituzione  favorisce  Io  sviluppo  delle 
malattie  reumatiche  e catarrali  ed  il  bambino  si  trova  esposto  alle 
intemperie  dell1  atmosfera , se  questi  vien  preso  da  febbre  e 
tosse,  si  può  temere  che  quei  germi  di  malattie  abbiano  poste  le 
radici  in  parti  già  morbosamente  affette  dal  lavoro  della  dentizione. 
In  tal  caso  , attutato  dapprima  l1  impeto  infiammatorio  col  metodo 
antiflogistico  , bisognerà  alla  fine  ricorrere  ai  rimedj  diapnoici , che 
al  primo  svilupparsi  della  malattia  convengono  anche  se  la  malattia 
è molto  leggiera.  Intendiamo  con  ciò  di  indicare  V infuso  di  fiori 
di  tiglio , o di  sambuco  coll’aggiunta  dello  sciroppo  di  altea  o di 
viole,  rinforzati  da  un  moderato  calore  della  stanza,  e dalla  tepida 
atmosfera  del  letto.  La  tosse  che  si  presenta  senza  sintomi  infiam- 
matorj , quand’è  molesta  e ribelle,  si  combatte  conio  zolfo  dorato 
di  antimonio  b Se  non  havvi  altra  indicazione  che  quella  di  ecci- 
tare la  traspirazione  , si  prescriverà  un  bagno  tiepido. 

M.  antigas.  V.  Quando  la  dentizione  trovi  un  ostacolo  al  suo  sviluppo  nelle 
immondezze  raccolte  nel  ventricolo  , si  dovranno  eliminare  queste 
ultime  con  un  grano  o due  di  radici  di  ipecacuana , non  rispar- 


1 . Harris,  Leroy.  Il,  cc, 

2.  Sydkmumus  , 1.  o. 

3.  « The  <jums  wil  bleed  a little,  which  may 
he  of  Service  in  lakiny  off  the  inflammation. 
1 never  saw  a case,  where  the  Heeding  either 
proved  inconvenient  or  dangerous.  « Iìu.yteìì, 
i.  c.,  p.  24a. 


h.  Un  grano  sospeso  in  una  dramma  di 
tnucillagine  di  gomma  arabica,  a cui  si  ag- 
giunge un’oncia  di  stroppo  di  altea.  Se  ns 
dà  pieno  un  cucchiaio  da  caffè  ogni  3 ore. 
Vedi  Wedekind,  1.  e. 
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ridando  all’  uopo  i iuisfen  ammollienti . Se  le  fecce  sono  verdi  — sì 
daranno  alcuni  grani  di  magnesia  pura  o gli  orchi  di  gambero . 
Quando  havvi  meteorismo  apiretico  , — giova  1’  acqua  o di  finoc- 
chio o di  menta.  Nella  dentizione  stentata  con  complicazione  gastrica 
sensa  febbre  ho  Fuso  di  scrivere  la  Corniola  seguente  : 


li.  Pulveris  lapidimi  cancrorum , grana  (ria 5 

Mucilaginis  gammi  arabici,  ) na  drachmas  duas 
Aquae  loemcuh  simplicis  , ) 


Syrupi  rhei  . 


unciam  imam  , 


Ogni  due  o tre  ore  se  ne  amministra  pieno  un  cuc~ 
phiajo  da  caffè,  scuotendo  bene  la  boccetta  prima  di  versamelo 
fuori,  f dolori  dell’  addome  si  calmano  eoo  unzioni  di  olio  di  macis'. 
e la  costipazione  di  ventre  si  toglie  con  lo  sciroppo  di  rabarbaro. 
Qualora  poi  la  febbre  vietasse  di  ricorrere  a’  rimed]  alquanto  riscal- 
danti , e che  1’  ipocondrio  destro  fosse  tumidetto  , si  svuoterà 
ì’  intestino  coll’  uso  del  calomelano , benedicendo  a questo  rimedio, 
che  si  darà  alla  dose  di  un  grano  misto  a quattro  grani  di  zuccaro, 
e che  si  fa  inghiottire  con  un  po’ di  latte  della  nutrice,  ripetendo 
questa  dose  due  o tre  volte  finché  siasi  ottenuto  beneficio  di  corpo. 

VI.  I sintomi  nervosi  che  non  provengono  da  uno  stato  in- 
fiammatorio o gastrico,  e non  sono  accompagnati  da  febbre  , richieg- 
gono l’uso  dei  così  detti  rimed / antispasmodici.  I più  attivi  ira  questi 
rimedj,  quali  sarebbero,  a mo’d’esempio,  la  valeriana , il  castoreo  ecd, 
ìi  facciamo  prendere  aìle  nutrici , perchè  «:  Siccome  nelle  gravi 
malattie  dei  bambini  anziché  a questi  , giova  meglio  far  prendere 
le  medicine  alla  nutrice , così  lo  stesso  avviene  anche  dei  forti  sin- 
tomi che  si  osservano  nella  ritardata  dentizione  f ed  ai  bambini 
amministriamo  i più  leggieri , quali  !’  infuso  di  camomilla  o di 
papavero } e quando  questi  non  bastassero,  si  può  amministrare  una 
goccia  o due  di  spirilo  di  nitro  dolce  in  un  veicolo  conveniente. 
Nei  casi  più  gravi,  cioè  quando  esistono  fortissime  convulsioni,  biso- 
gna attenersi,  come  ad  àncora  sacra,  al  muscho 3.  Troppo  riscal- 
danti trovammo  gli  altri  rimedj  che  furono  raccomandati  per  que- 
sti casi,  quali  V alcali  volatile1*  , lo  spinto  di  corno  di  cervo , che 
Sydenham  raccomanda  più  d ogni  altro,  e che  SwiéteN  fa  prendere 
alia  dose  di  tre  gocce  con  due  dramme  di  siroppo  di  kermes  tre 
volte  al  giorno5}  e tale  lo  trovrarnrno  anche  quando  era  unito  all’ a'* 


v 


J.  Fr.  Hoffmann,  1.  c.,  carat.  § 5, 

% R.  Aetheris  nitri  alcohol  i sa  ti  , guttas 
tres, 

Aquae  cerasoram  nigrorum.,  unciam 
imam, 

Syrupi  ejusdem.  drachmas  diets.  M. 

& R.  Moschi,  gramim  unum , 


Mucilaginis  gammi  arabici, drachmatn 
semis, 

Aquae  rosa  rum,  unciam  imam , 

Syrupi  alkennes,  drachmas  duas. 

M.  1).  S.  pieno  un  crcOiiajo  da  caffè 
ogni  due  ore,  scuotendo  prima  il  vase. 

4.  Boeiihaavè,  Aphor.  1578. 

5.  Syderiiam,  L c,  Swìetek,  !.  c.,  § 1378. 


Metodo 

antispas. 


Voi,  111, 
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cldo  suCclnico.  L’ opp  o , che  negli  adulti  giova  tanfo  nette  malattie 
dei  nervi  prodotte  da  stimoli  meccanici,  non  si  può  dare  ai  bambini 
senza  pericolo  della  vita.  Rosbmsteis  però  ebbe  il  coraggio  di  am  now 
lustrare  una  o due  goccio  di  laudano  liquido  del  Storine  vm  1 * Qual-* 

che  volta  servono  ottimamente  come  antispasmodici  i bugni  t^epidi^ 
ed  i clisteri  d'  infuso  di  camomilla. 


Compile. 


» » L/Ul»  IL»'  ' VI  * LA  A AA  ^ . 

VII.  Riesciremmo  troppo  lunghi  se  volessimo  esporre  partitamente 


T AL  4L  • JL  V l V/  V/  1 i V ItA*  li  V_/  » A '-A  p f-'  ^ 1 *•  p ' ' * — “ J | 

la  cura  eli  tutte  le  complicazioni  che  possono  avvenire  in  questa 
malattia.  Ci  basterà  quindi  rammentarne  due  comunissime,  cioè  l in- 
fiammatoria gastrica  e V infiammatoria  neroosa  , la  prima  delle 
quali  va  curala  colle  sanguisughe  applicate  alP  addome,  colla  m stura 
oleosa  “ e col  calomelano^  e la  seconda,  esaurito  il  metodo  aiiaflo- 
gistico  , vuoi  essere  curata  coir  addo  sol  for  co  A 
Cura  della  Vili.  Gli  acidi  vegetili!  come,  p.  e.,  il  succo  di  limone,  ebbero» 
molla  lode  anche  come  topici  atti  a calmare  Y irritazione  delle  gen- 
tue  4.  Con  essi  infatti  si  possono  queste  sfregare  con  tutta  sicurezza,, 
quando  non  esistono  segni  di  irritazione  5,  al  primo  manifestarsi! 
della  quale  bisognerà  attenersi  agli  ammollienti  6.  Fra  questi  poli 
si  lodano  a tutto  diritto  Y olio  di  mandorle  dolci , la  mucillagine. 


Ixjcca 


vi  v i ...  * ^ *■  ^ m ^ ^ ^ j X X. 

si  lodano  a tutto  diritto  Y olio  di  mandorle  dolci , la  mucillagine .. 
dì  gomma  arabica  , lo  spernaceti , la  crema  , il  butirro  ^ special- 
mente  se  unito  ni  mele , il  taoì'lo  d uovo  *,  e va  dicendo.  Una 
volta  bagna vansi  con  grande  fiducia  le  gingive  col  sangue  tolto 
dalle  cresta  di  un  gallo  nero  s,  ed  usavasi  anche  di  fare  delle  fre- 
gagioni sulle  gengive  con  etere  fosforico,  come  abbiamo  dal  seguente^ 
passo  di  Plesk  9 : » Qi  laiche  volta  io  bagnava  le  gengive  elei  fanciulla.'» 
convulso  per  diffìcile  dentizione  con  una  goccia  di  nafta  di  vitrioloy» 
e la  convulsione  in  poco  tempo  cessava*,  in  un  altro  caso  però  questo 
rimedio  fu  adoperato  piò  volte  senza  profitto,  s*  Alcuni  consigliano) 
anche  Y applicazione  di  un  fico  tagliato  pel  mezzo  in  quella  partee 
per  dove  il  dente  tenta  di  uscire,  ed  ove  determina  gonfiezza  ed 
ardore  i0  : noi  però  temeremmo  che  un  tal  corpo  messo  in  boccaa 


di  un  bambino,  e non  assicuralo,  potesse  metterlo  in  pericolo  dii 
iimanere  soffocato. 


1.  RosÉNSTFON  fi.  C.,  p.  Sa). 

2.  R (Mei  amygilalarum  dulcium  , 

Mucilagnis  guaimi  arabici  , 

Syrupi  altliaeae  , àà  drachmas  duas ; 
Aquae  fon us,  unciurn  unum, 

Rii  tu’ e triturando, 

3.  lafusi  rosa  rum  rubrarum  , unciam 

unum , 

Syrupi  rubi  idaei,  unciam  semis, 

Acuii  vitriolici  diluti  , guitam  imam 
a Her  anice  , ad  gratuli!  saporem. 

4.  Boluokt  , BlumzlVihal  , 1.  c,  Cara.- 

B.'.LLi . 

5.  «•  Le  ptialisme  ou  la  salivation  annone s 
que  la  tieni  pousse  et  est  arrivée  à la  gencive. 
Jiors  d faui  la  fi  otter  de  temps  en  temps 


ewe  da  jus  de  citron , dont  on  a le  doigt  bier 
trempé.  j usqidà  ce  que  la  dent  soit  découver 
te,  et  la  gencive  diviste  : on  fait  la  mérnm 
chose  à cliaque  dent  qui  perce.  Il  fatti  mettr 
de  bonne  heure  en  usage  ce  jus  de  citron  , eet 
ne  point  altendre  que  la  gencive  soli  eno 
fiamuiée.  « Bourdet,  t.  c.,  p.  112. 

6.  Bokkhaave.  Aphor.,  4317. 

7.  R.  Vitelli  ovorum.  N.  1, 

Syrupi  croci  et  papaveri  albi,  ftèà 
drachmas  duas. 

Pro  illimendis  gingivis. 

8 Riedlu,  li n.  ni  ed.,  1693,  p,  40€, 

9 I'lemr.  I.  c. , p.  18.  not. 

io.  Fa'.  Lìoffmais.Nj  !..  c.§  8. 
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IX.  Dovremo  noi  favorire  V eruzione  dei  denti  tagliando  per  Incis.  della 
mezzo  la  gengiva  ? Consigliano  una  tale  operazione  , come  facile  e 8en3^ 
di  nessun  pericolo,  Vesalio  4,  Parko  2,  Pauli  s,  Underwood  L Hun- 
ter 5,  Bell6,  G.  F.  Osterleis  7 , Carabelli  8 , ed  altri  9.  Di 
contrario  parere  sono  Amstrq*g  e Schaeffer  !0,  Hudson  11  , Beare  12, 

Gariot, 13  ec. -.specialmente  se  l’incisione  delle  gengie  si  faccia  troppo 
presto,  o come  vien  consigliato  dai  ftmtori  di  quest’  operazione , 
molto  profonda  e ripetutamente.  Ecco  cosa  ne  dtce|j  Harris:  » Paulo 
nella  prima  dentizione , quanto  nella  seconda  , i chirurghi  incidono 


4.  L1|j.  I,  de  bum.  eorp.  fabrica  aap.  44. 

2.  Opp  Paris,  1582,  Lib,  XXIII,  cap.  67. 
Egli  asserisce,  che  per  aver  ommessa  lbn. 
cìsione  delle  gengive  in  un  bambino  di  8 
Diesi  ffgl io  del  Duca  di  Novera  gli  si  pro- 
curò la  morte. 

3.  Act  Hafniensi  T.  1 , p.  147. 

4.  Op.  c.  T.  I,  p.  213,  218,  2i0  ( *>  to  lance 
the  gums  is  evtr,  at  least  a safe  operation.») 

5.  Op.  c.,  p.  ilo  («  as  far  as  my  experience 
has  taught  me,  to  cui  the  gum  down  to  the 
teeth  appears  to  he  the  only  method  of  cure»). 

6.  Inbegviff  der  Wundarzney,  T.  3,  p 519. 

7.  In  neue  Chiron  herausgeyeben  von  Ttx- 
xoa.  B.  1.  S<.  2.  N.  4 Sulzbach , 1822. 

8.  Concorda  con  Hunter  , che  dice  (l,  c., 
p.  241  ) : « The  incisions  must  be  mat’e  pret- 
ty deep,  till  the  tooth  be  felt  with  the  instru. 
menu  *) 

9.  « Unter  andern  sake  ich  den  hoffmmgs • 
volbn  Erben  eines  hohen  Houses  wegen  verab- 
sdurnten  Einschniites  zu  Grande  gehen  ,*  da 
dock  bei  Untersuchung  des  Eerblichenen  me  ine 
Vorhersagung  t va  Ur  ivurde.  » Pasco  , 1 c. 
p.  30.  — «...  mi  offersi  ad  esaminare  il 
fanciullo,  quale  trovai  preso  da  terribili 
convulsioni,  tutto  infiammato,  sopra  ttutto 
nelle  gengive,  e nelle  labbra,  con  la  bocca 
tutta  ulcerata,  effetti,  che  si  credevano  de- 
rivanti dalla  febbre,  che  lo  tormentava. 
Subito  ari  venne  P idea  che  ciò  fosse  pio- 
dotto dalli  denti  : communicai  al  medico 
la  mia  idea  , ed  il  risultato  della  nostra 
conferenza  fu  di  fargli  una  piccola  levala 
di  sangue,  e 1’  uso  di  qualche  topico  , t he 
diminuisse  i ’ i rr* fazione  ^ e la  tensione  dei 
muscoli,  c.ò  che  mi  permise  di  poter  allora 
esaminar  la  bocca  ; ed  avendo  scoperto,  die 
la  cagione  del  suo  male  eia  l’uscita  di 
quattro  denti  in  una  volta,  dei  quali,  due 
molari  alla  mascè) la  inferiore  , e due  ca- 
nini alla  superiore,  io  diedi  mano  tosto 
all’operazione,  incidendo  le  gengive  , che 
impedivamo  la  .-.odila  deili  denti,  e con 
questo  mezzo  li  sintomi  disparvero,  e in 
peto  tempo  il  fanciullo  reupeiò  la  saiu- 


i ■* 


10.  Op  e.  , p 9®  ( « . . . Qflers  werd  die 
Operation  xur  Unseit  und  mié  Nachtheil  vor- 
genommen  So  weiss  ich  dass  sie  in  einem 
halbjdhrigen  Prinzen  , welcher  mit  einmalen 
Zuc  ungen  bedani  . die  inann  auf  Rechnung 
des  Zahnensfschrieb  , mit  tucltUchem  Erfo\g 
verrichlet  wurde.  — Ein  schr  erfahrner  Jrzt 
versicherte  mieli  erst  neulich,  dass  er  sie  ein- 
mal  vor  zwansig  iuhren  gemacht  , ma  aber 
ivieder  machen  i verde.  Bey  einem  fast  swey 
iahr  alien  Blinde  , welches  pl'ótztich  von  dem 
Summer  befallen  wurde  , war  der  ersie  Ba- 
ck enz  ah  n beynahe  ìm  Durchbrechen.  Der  Ami 
machie  einen  tìefen  Kreutz-einschnitt  der  Zahn 
war  durch  , die  Convulsiénen  aber  wuvden 
gleich  nach  der  Operation  hefliger  ' und  das 
Kind  starb  »). 

H -Presso  Blake,  op.  s , p.  176  («  Er,  Hud- 
son says  : concerning*  your  question  about 
lancing  gums  of  children.  I have  avoided  ma» 
^ing  it  a source  of  revenue  to  myself,  con- 
vinced'ifrom  experience  of  its  futility  ,;except 
in  inflammatory  c<;ses  , a?id  where  the  teeth 
were  near  the  surface  ; in  such  cases  the  lan- 
cet gave  relief , and  I believe  seldom  or  never 
on  other  occasions.  Where  1 have  operated 
by  advice  of  the  attending  physician  , it  is 
true , many  children  hare  recovered  after  the 
operation  , but  1 could  never  fairly  say  the 
recovery  was  in  consequence  thereof . »). 

12. Op.  c.,  p.  49  ( « I shall  conclude  by  sa- 
ying, that  I do  not  think  lancing  ■ the  gums 
of  children  is  altogether  so  safe  an  operation 
as  has  been  heretofore  imagined  , and  that 
great  cauiion^sliould  be  used  in  the  method 
of  perform  ing^it,  and%also  we  should  be  per- 
fectly certain  of  its  necessity  »). 

13.  Op,  c.,  p.  200  ( “ Celte  operation,  qui  a 
été  praliquée'itoujoursìsans  succès  pour  J’ob- 
jet  qu’on  se  propesoti  , a pu  dans  quelqucs 
cas  calmeria  doxdeur  par  la  saìgnée  locale 
quotile  produisoit,  et  d' uutres’lfois  uuymenler 
Ics  accidens  nerveux  par  V irritation  quelle 
déierminoil  s.<r$dts  parties  dont  la  sensibilità 
étoit  dejà , tns-iXj.lléty-ar  le  travail  dì,  la 
detitilicn-  u) 


\ 54  N «•.  L 
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i in  prude  n l e rn  ente  Itj  gengive  dei  bambini  in  quaìunquo  occasione  9, 
onde  i denti  escono  più  facilmente.  Dai  che  avviene  che  si  aggiunge 
al  male  di  miei  teneri  bambini  una  ferita  non  necessaria  e per  1q» 
più  inutile /mentre  questa  ferita  non  si  può  giustamente  praticare 
(notate  bene)  che  nella  seconda  dentizione  1 . » Gli  avversar]  di  que- 
sta operazione  temono  che,  facendo  quest’incisione,  si  distruggano» 
ì germi  dei  denti  permanenti,  e s\  dia  engine  alla  cancicna  Pioi 
non  vedemmo  risultare  nè  bene  nè  male  dall  incisione  deile  gengive,, 
quando  questa  fu  fatta  in  modo  conveniente,  e siamo  cT  opinione; 
che  non  vi  si  debba  ricorrere  se  non  quando,  oltre  la  dentizione,  no$ìt 
esiste  altra  malattia  nascosta,  quale,  p.  e..  T idrocefalo  acuto.  Deli 
resto,  conveniamo  con  Swiktes  G il  quale  d accordo  con  F auchaud  ^ 
dice  : ?>  Queir  incisione  |ion  conviene  se  non  quando  la  membrana! 
che  copre  l’  alveolo  viene  innalzai^  da!  ciclite  clic  ci  esce  , e mostrasi; 
molto  tesa,  rossa  e dolente}  allora  havvi  quasi  sempre  febbre  forte,, 
e temesi  la  comparsa  delie  convulsioni  se  il  dente  non  vi  trovai 
prontamente  un’  uscita}  ma  dopo  tagliata  la  gengiva,  il  dente  emerge 
subitamente.  Se  poi  il  dente  giace  ancora  molto  profondamente  ,, 
quando  si  pratica  una  tale  incisione,  la  piccola  ferita  che  si  fa  si  rimar- 
gina ben  presto  e Sa  piccola  cicatrice  che  ne  rimane  impedirà  ancorai 
maggiormente  1’  uscita  del  dente.  Gorre  poi  anche  grave  pericolo 
la  fama  del  medico  che  consiglia  di  fare  l’incisione,  e poi  , . fatto 
questo,  il  dente  non  esce:  5?  aggiungasi:  e se  trascuri  di  Tarlar 
quand’  è indicata  6.  L’  incisione  poi  si  dovrà  fare  secondo  la  dire- 


fi,  Harris,  1.  c.,  p.  SS. 

2.  lancing  the  gums  likewise  is  not  altoge- 
ther so  simple  or  safe  an  operation  as  Dr. 
Underwood  seems  to  think,  for  from  what  1 
have  demonstrated  in  chapter  IV.  respecting 
the  connexion  which  subsists  between  the 
temporary  and  permanent  teeth  , the  con- 
necting membranes  and  sacs  of  the  permanent 
leeh  must  have  been  constantly  cut  by  the 
common  mods  of  operating j the  formation  of 
the  permanent  teeth  must  of  course  be  much 
impeded,  and  probably  sometimes  entirety 
destroyed  , by  the  frequent  repetition  of  the 
operation . Lancing  yams  of  sickly  children  has 
sometimes  terminated  in  gangrene  ami 
dea  ih  ; my  late  friend  surgeon  Decise  told 
me  he  met  several  instances  of  this  hind.  » 
Blake,  i.  c.,  p.  173. 

3.  Op.  c..  § 1317. 

4.  Op.  c.  T.  1,  i>.  34  («  Si  tons  ces  remèdes 
ve  soulagent  pas  V enfant  , si  la  gencive  esl 
rouge  , gonfie  e et  temine  j si  Von  voit , ou  si 
Hon  sent  au  tracers  de  la  gencive  le  corps 
de  la  dent  , soil  avee  le  doigt , soil  uvee  la 
sonde  , il  n’y  a aucun  danger  à ouvrir  la 
gencive  en  cel.  cndruii:  il  faut  mime  faire 
celie  operation  pr  implement  °) 


5.  Bsttm’KR  (1.  c. , p.  451 — 439) , riferisce 
1’  esempio  di  una  distinta  famiglia  che  per- 
dette un  carissimo  figlio  per  convulsioni 
all’epoca  della  dentizione.  Un’  amica  dei 
defunto  narrò  ai  parenti  , che  un  medica  ; 
forestiero  aveva  salvato  il  figlio  di  lei  che 
trovavasi  in  eguali  circostanze  , mediante 
l’incisione  delle  gengive.  Bentosto  il  secon- 
do figlio  della  medesima  famiglia  fu  preso 
da  un  male  presso  a poco  eguale  a quello» 
per  cui  si  era  perduto  il  fra  tei  suo.  Essen-- 
do  g<à  vicino  a morte,  il  padre  del  fan- 
ciullo ricordatosi  del  racconto  fatto  dal- 
l’amica, instò  presso  il  medico  onde  gli  sii 
incidesse  la  gengiva  Questi  rispose  con  uh; 
levar  di  spalle.  Si  pratica  ciò  nulla  di  me- 
no 1’  incisione  i « Welch  eine  V er'ànderung  , 
Das  fast  sterbende  Kind  erholte  sich  den  Au - 
genblick  , als  ob  es  vom  Schlafe  enuachte  , 
der  hassliche  Krampf  der  den  Kopf  so  fest 
nach  der  Selle  gehalten  hatte  , Hess  eben  so. 
plótzlich  nach  , seine  Stimine  zeigle  sich  wie-  ■ 
der  thàtig . Die  d areni f folgende  Nacht  wurde 
ruhig  zugebracht  , und  der  Morgens  war  der- 
Zaini  ilber  dei  flalfte  zum  Vorsduin.  Nur‘ 
eine  Ideine  Maltigkeit  hielt  noch  einige  2 ckjq 
an.  welch  e endlich  g emlich  verschwand . - 
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^ione  longitudinale  delP  arco  delle  mascelle  per  i denti  incisivi  e- 
pei  canini } e in  direzione  crociata  , per  i denti  molari  , servendosi 
deo-li  stromenti  a tal  uopo  proposti  da  Bell*,  Blajce  2 e Mauuy 
In  seguito  si  laverà  la  ferita  con  latte  e decotto  dì  papavero  4 o 
con  sugo  di  cedro  raddolcito,  o si  fomenterà  con  una  spugna  imbe- 
vuta di  vino  inzuccherato  tiepido,  — Finalmente  se  il  dente  si  sarà 
aperta  spontaneamente  una  strada  , ma  di  tal  maniera  che  rimanga 
ancora  coperto  da  alcuni  filamenti  di  gengiva  stirata , questi  si  dovranno 
tagliare  col  bistoriuo  5. 


GAPO  X. 

DELLA  SECONDA.  DENTIZIONE  IMPEDITA» 


§ XLII. 


Preavviso. 


I.  1 denti  di  latte  adattati  al  piccolo  ambito  delle  mascelle  infan- 
tili , ed  agli  alimenti  di  quell1  età , non  lo  sarebbero  nò  alle  più 
grandi  mandibole  degli  adulti  , nè  ai  più  duri  alimenti  di  costoro 
ond’  è che  la  provvida  natura  ordinò  che  i denti  di  latte  cadessero, 
e avesse  luogo  una  seconda  dentizione  per  la  quale  si  avessero 
denti  più  lunghi , piu  bianchi , più  larghi  e più  duri 7 (detti  per- 


4.  L.  c. 

2.  L.  c.,  Tab.  VII,  fig-  1. 

5.  Tab.  XXI,  fig.  4,  Tab.  TV,  fig.  6i 

4.  Berdmore,  1.  c.,  p.  196. 

8.  » Le  jeiine  vicomte  de  Bothelin,  . . , àgé 
d’environ  22  mois,  èloit  danger  easement  ma- 
lade  . . . je  portai  la  vue  sur  l'extremité  d'ime 
de  ces  dents  (molaires)  . . oil  j'appercus  une 
bride  fort  deliée,  mais  fort  tendile  . . . je* 
fus  d'avis  de  couper  ces  brides.  Je  fis  vette 
legère  operation,  et  depuis  ce  terns  Venfant 
alia  beaucoup  mieux.  « Bcnon,  1.  c.,  p.  380— 
387. 

6.  « . . . the  jaw-bones  being  considerably 
smaller  in  children  than  in  adults , and  it 
being  necessary  that  they  should  have  two 


grinders  ; there  is  not  room  for  incisoris  and 
cuspidati  of  sufficient  size  to  serve  through 
life.  » Hunter,  1.  c.,  p.  106.  — » It  appears 
from  my  preparations , and  experience  con- 
vinces me,  that  the  space  occupied  by  the  tem- 
porary teeth  woidd  not  be  sufficient  to  accom- 
modate the  same  number  of  permanent  teeth 
which  succeed  them,  and  which  on  the  whole 
are  so  much  larger,  particularly  in  the  upper 
jaw.  » Blake,  1.  c,,  p.  49. 

7.  Al  dire  di  Carabelli,  la  sostanza  ada- 
mantina dei  denti  di  latte,  si  scioglie  pron- 
tamente nell’acuto  muriatico  diluitole  quel- 
la dei  denti  permanenti  non  vi  si  scioglie 
che  dopo  più  giorni. 


Nozione 
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manenti,  fissi,  perenni)  derivanti  da  una  fonte,  a dir  vero,  diver- 
sai, ma  non  nuova2. 

Decorso  li.  Nel  sesto  anno  compare  il  terzo  pajo  di  denti  molari  [primo 
dei  permanenti).  La  loro  comparsa  da  ai  denti  di  latte  il  segno 
di  ritirarsi.  Infatti  assorbite  per  lo  più  3 le  radici  dei  denti  di  latte 
cominciano  ben  presto  a vacillare  , indi  cadono  presso  a poco  nel- 
T ordine  col  quale  sono  usciti,  cioè  nell’  anno  settimo  — i due  inci- 
sivi inferiori,  nell’  ottavo  — i due  incisivi  superiori}  dal.  decimo  al 
dodicesimo  anno  — gli  altri  denti  incisivi  , canini,  e molari.  Essi 
vengono  sostituiti  dai  denti  permanenti  nella  seguente  maniera  : nel 
settimo  anno  escono  i due  incisivi  medj,  e poco  dopo  i due  esterni 
di  ciascheduna  mascella  5 (questi  denti  sono  più  grandi  dei  lattei): 
nel  duodecimo  anno  - — • i primi  ed  i secondi  molari  (che  sono  piu 
piccoli  di  quelli  da  latte)}  e finalmente  i denti  canini.  Verso  i diciot- 
t’anni  al  terzo  pajo  di  denti  molari,  di  cui  abbiamo  parlato  supe- 
riormente, s’ aggiunge  il  cji  torto  pajo  di  molari.  Fra  quest’epoca 
ed  i ventiquattr’  anni  ( più  presto  nelle  donne  che  negli  uomini  )i 
il  quinto  pajo  di  molari  ( denti  delia  sapienza^) , che  non  di  rado» 
si  presentano  solo  in  una  mascella,  termina  il  lavoro  della  dentizione. 


XL1I, 


Definì  zione.  Letteratura. 


Definizione  I.  Gli  ostacoli  che  si  oppongono  all’uscita  dei  denti  permanenti 
e che  determinano  o la  deformità  della  bocca,  o i dolori  delle  ma- 
scelle e delle  parli  circomposte,  o tumulti  nervosi  o Qualmente  insulti 
di  lebbre,  cosili uiscono  la  seconda  dentizione  impedita. 


1.  » This  variation  in  the  size  of  the  teeth 
is  likewise  a reason  why  the  second  set  are 
not  formed  in  the  sockets  of  te  first,  and  itiiy 
the  old  sockets  are  destroyed.  »• Hunter,  1.  c. 
— Vedi  Blajcb,  op.  c.,  Tab.  Il,  fig.  I,  2. 

2.  Eustachio;  I.  c,  p 46;  fa  il  primo  a 
far  conoscere  la  preesistenza  di  questi  yermi 
nel  feto ; ove  segue  che  tra  il  4 ed  il  5 anno, 
quando  la  prima  dentizione  è ancora  esi- 
stente e l’altra  è pronta  ad  uscire,  l’uomo 
é più  rieco  che  mai  di  denti,  » Indeed  it 
appears  as  an  established  law  of  nature,  that 
there  should  be  more  teeth  formed  and  forming 
at  four  or  foe  years  of  aye,  than  at  any  ot- 
her period  of  life , that  is.  in  all  fifty  two.  » 
lii  are,  I c . p .,4 

5.  » Ces  vinyt  premières  dents  ne  sont  pcs 
f,ans  ratines  . . . il  est  bieu  orai  quii  neri 
par'uk  pi  ùsqiw  p'JM,  lur&qutfks  i untimi  d' ti- 


les memes  ; iQais  si  on  ics  die  avant  qu'ellet 
soient  chancelantes , ou  pròtes  à tomber,  on  y 
en  trouve  qui  sont,  à proportion  de  leur  corps , 
aussi  longues,  aussi  fortes,  et  presque  aussi 
dures  qu&  celies  des  secondes  dents.  Cela  set 
confirms  par  la  rem  >rque  que  Con  a faile  dei 
certaines  ratines  de  dents  de  luti,  quoti  trouve 
dans  les  adultes,  et  qui  som  siluées  à cótéi 
des  renouoellées  depuis  plusieurs  années , «•» 
FaUcìiaud,  op.  c.,  T.  1,  p.  8. 

4.  Duval,  memoire  sur  la  destruction  dess 
dents  primitives.  Bulletin  de  la  fac.  de  méd .. 
et  de  la  soc.  de  Car  is  (année  8)  1812.  p.  7. 

o.  Secondo  Hunter  (I.  e.,  p.  82)  F eruzio- 
ne avviene  prima  nelle  mascella  inferiore,, 
e secondo  Sos, mmu.uk  ,\g  (KnochcnLht  e £ 235,) 
l>r»ma  nella  suponoie. 

6.  Albumi  , di  ss  de  denti  bus  serotini!,, 
«ap.eniue  rulgo  dittili.  Hal,  1 .if. 
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lì  Intorno  a questa  dentizione  scrissero  E.  Gockei,1,  f>OESCHERs.Letteratura 
Ungkhbauer»,  Jaské  *,  Grabber  5,  G.  IL  Boehr  6,  Ideler7,  C.  F.iraporlanza 
DelabaRre  8,  Duval  9,  L.  F.  E.  Rousseau  de  Belleville  10?  Le- 


; UUVAL  , L « JLJ.  L‘  A/  * 1 

veille  -,  E M.  Miel»s,  Toirac13  e Cornelio14-.  Coleste dentizione 
è di  grande  importanza } rispetto  ai  denti  della  sapienza,  per  i medici 
militari  l5. 


§ XL11L 


Sintomi  Causei 


1.  I fenomeni  della  seconda  dentizione  impedita  si  restringono  Sintomi 
per  lo  più  alle  mascelle  ed  alle  parti  contigue  16.  Spessissimo  avviene 
che  i denti  incisivi  ed  i canini  , massime  della  mascella  superiore  , 
nascano  fuori  deir  ordine  abituale  17  \ perchè  vengono  cacciati  fuori 


I De  pnero  decenni  ex  dentinone  febri- 
citante  convulso  et  syncopLco.  Misceli, 
acad,  nat.  eur.,  dee.  U_,  a 4.  1G83,  p 70 

2.  Diss.  de  dentibus  sapientiae  eorumque 
morbi».  WitUmb.,  1728. 

5.  Diss.  de  dentition©  seconda  juniorum. 
IIallkr,  delect,  disp.  Voi.  VII  , p.  592 

4.  De  oshibus  mandibulae  puerorum  sep» 
tennium.  Lips  , 1751. 

5.  l'om  UervorLommen  und  lì  echsel  der 
Za  line  Harnb .,  17G8. 

6.  De  dentitione  perdifficili  cura  convul- 
sion ì bus  in  adulta.  Kor.  act.  acad.  nat. 
cur.  Tom.  Vili,  p-  137. 

7.  Zufàlle  des  Zahnens  lei  citiem  Erwach • 
sewn.  rìiFELAMi’s  , Journ.  der  pr.  Èeilk.  È, 
ÌO,  p.  20!. 

8.  Traiti  de  la  seconde  dentition.  Paris  , 
1819.  E méthode  nouvelie  de  diriger  la  secon- 
de dentition,  apuyèe  sur  les  preuvea  de  Pa- 
grandissement  de  la  panie  antérieure  de  Vare 
maxillaire.  Paris  , 182G. 

9.  De  l'arrangement  des  secondes  dents. 
Paris,  1820. 

10.  Dissertation  sur  l't  première  et  la  se- 
conde dentition  Paris , 1820. 

11.  Mémoire  sur  les  rapports  qui  existent 
entre  les  premières,  et  secondes  dents,  et  sur 
la  deposition  favorable  de  c es  dernières  sur 
le  dévèloppement  des  deuos  macho  ties.  Memoi- 


rs de  la  soc.  méd.  d*  Emulation.  Paris,  Voi. 
7,  p.  394. 

12.  Quelques  idées  sur  le  rapport  des  demo 
dentitions  et  sur  Vaccroissement  des  machoires 
dans  Vhomme.  Ivi.  p.  427.  — Pecherches  sur 
Part  ae  diriger  la  seconde  dentition  en  gèni- 
ral  Paris.  1826 

13.  Sur  les  divers  espèces  de  deviation  doni 
est  susceptible  la  dentière  dent  mola  ir  e et  sur 
les  accidens  qui  peuvent  accompagner  sa  sor- 
tie. Pevue  medicale,  1828.  Mars.  p.  396, 

44.  Sull’estrazione  dei  denti  di  sapienza. 
Torino,  1814.  e statistica,  etc.,  a..  1815. p. 27, 
a..  1816,  p.  19.  — Aussant  . sur  les  soins  d 
dormer  ai ix  dents  de  la  seconde  dentition.  Pa- 
ris. 1828. 

13.  « 1 soggetti  che  formano  un’  armata 
sono  giovani  dell’età  dai  18,  ai  50  anni  , 
epoca  per  1’  appunto  in  cui  suole  questo 
dente  esercitare  il  periodo  d’ingresso,  e 
quello  d’uscita.  • Court  elio  , statistica  , a. 
4 8 1 6 . p.  33. 

46  «...  in  adults,  who  cut  their  teeth,  we 
almost  always  find  the  pain  and  other  sym- 
ptoms continoli  to  the  pait,  or  only  local 
sympathy  tailing  place.  »>  llurriin,  l.  c.  pa- 
gina, 237. 

17  P.  e.  « la  grande  incisive  du  coté  droit 
de  la  macho  ire  supérimre  dirigere  vers  les 
ailes  du  nez.  » Mausy,  1.  e , p.  39.  Planck e 
IX;  fig  5. 
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dalla  loro  serie,  o declinano  dalla  linea  perpendicolare  1,  rimanendone 
sformata  la  bocca  ed  impedita  talora,  la  loquela 1  2.  I denti  molari;, 
massime  gli  ultimi,  negli  sforzi  die  fanno  per  emergere,  possono  darr 
origine  a molti  mali.  Così,  se  i denti  della  sapienza  non  escono  che 

O ^ ' é , l 

nella  mascella  superiore,  avviene  che  quando  si  chiude  la  bocca 
ne  rimane  compressa  la  parte  anteriore  della  radice  del  processo  coro— 
noideo  della  mascella  inferiore*,  quindi  talvolta  quella  persona  in  cuiii 
ciò  accade  diventa  sorda  3 4.  Altre  volte  i denti  della  sapienza  nella  ; 
mascella  inferiore  non  si  scoprono  che  nella  loro  parte  anteriore  , 
e rimangono  coperti  nella  posteriore  , per  locchè  la  gengiva  che» 
copre  questa  parte,  compressa  tra  la  porzione  sottoposta  del  dente  n 
ed  il  dente  posto  superiormente,  ne  rimane  schiacciata  e rotta  AJ 
L’obliquità  del  dente  della  sapienza  diretto  dall’ esterno  all’interno 
impedisce  i movimenti  della  lingua  , e talvolta  la  lacera  5 : se  si 
dirige  all’  esterno  ne  rimangono  offese  le  guance  A Si  ha  un  esempio  > 
di  persone  nelle  quali  i denti  delia  sapienza  non  potendo  uscire 
nella  mascelle  inferiore  sinistra  produssero  i’infìaminazione  della  ton- 
silla dello  stesso  lato7.  Non  di  rado  per  questa  cagione  gonfiansi, 
le  glandule  sottomascellari  e le  parotidi  in  modo  che  la  malattia: 
veste  i caratteri  d 5 una  flussione  o d’una  vera  angina  8.  Dalla  diffi- 
cile eruzione  dei  denti  della  sapienza  (specialmente  se  l’impedimenloò 
dipende  dall’ essersi  il  dente  incarcerato  nell’ apofisi  coronoidea  9 oh 
da  apposizione  fatta  di  un  dente  vicino10,  si  videro  nascere  enormi 


1.  « Torsqu'ime  dent  sort  plus  large  qne 
I'intervalle  qu'elle  doit  occaper , elle  se  tourne 
obliquement  enire  ses  voisines  , où  elle  se 
montr e par  une  de  ses  parties  latèrales  j et 
successivement  toulcs  les  incisives  et  canines 
suivcnt  le  méme  ordre • » Lécluse,  op.  c.,  pa- 
gina, 18. 

2.  « . . . ceite  enfant , àgée  d'environ  huit  à 
neuf  ans,  avo  it  une  difficulty  de  parler  . . . 
Ne  sachani  à quoi  l'attribuer  . . . on  s'avisa 
de  regardcr  la  boriche  . . . et  on  trouva  des 
dents  qui  prrcoienl  à l'intérieur  . . . et  qui 
gènoient  les  mouvemeris  de  la  l angue,  d’où  re- 
sulted une  prononciatian  difficile  et  défeclu- 
euse.  » Couutois,  1.  c. , p.  1G4. 

5 « /c/i  habe  hier  eine  an  dem  lìhìien  Olir 
tan  be  Dienstmagd  gesehen  , welche  man  fiir 
iìnheilbar  gehalten  : sie  bekam  ihr  Gehór  zu- 
riick  ohne  Gebrauch  einiger  Mittel , nachdem 
der  Z ahn  durchgcbrochen  w-ar.  » Pasco  , op. 
c , p.  56. 

4.  ««  La  gencive  se  trouve  froissée  et  com- 

prirnée  puf  les  dems  de  la  machoire  sujjé- 


rieure  et  par  les  parties  voisines.  » Lafor- 
gue, op.  c.,  p,  90. 

5 Touuc  , 1.  c.  , obs.  2,  Dent  de  sagessè 
poussant  de  dehors  en  dédans  , du  coté  de  la 
langue,  et  y détenninant  une  ulcération  d'ap- 
parence  syphilitique . 

6.  Toikag,  l e.,  obs.  3.  Dent  de  sagesse,, 
poussant  de  dédans  en  dehors,  allant  se  loger 
dans  l'épaisseur  de  la  j oue. 

7.  Toiràc,  !.  c.,  obs.  6,  Àmygdalite  chro- 
nique,entretenue  par  la  difficulty  de  la  sortie 
d'une  dent  de  sagesse. 

8.  « . . . jsa  observe  que  ces  dernières  md- 
laires,  lorsqxdelles  venoient  dans  un  àge  avan- 
ce, caiisoient  quelquefois  des  fluxions,  et  me- 
nte des  abcès  aux  parties  voisines.  » Fau- 
CIIAUD,  Op.  C,  1 • 1 , p.  o3,  — CORNELIO,  Sta** 
tistica,  a.  1816  , p.  53. 

9-  Touuc,  1.  c.  , obs.  4.  Dent  de  sagesse 
poussant  et  ètant  arrètée  en  panie  sous  la 
base  de  l’apophyse  coronoìde . 

10.  CoiuirO'S,  op.  c. , p.  247,  obs.  2-2.  Sur 
une  dent  de  sagesse  venue  fort  lard. 
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dolori  periodici1,  febbri  quasi  intermittenti  2,  convulsioni  3 , epiles- 
sia 4 , ballo  eli  s.  Yito  delirio  da  minacciar  la  morte  6,  oftalmia  7, 
ed  altre  affezioni  dei  sensi  e del  cervello  s,  non  eccettuata  la  stessa 
apoplessia  9. 

II.  La  causa  generale  dell’ impedita  seconda  dentizione  sta  nella 
stessa  particolare  conformazione  delia  faccia  10  e delle  mascelle,  che 
spesso  è ereditaria  il.  La  mancanza  di  spazio  12,  principalmente  nella 
mascella  superiore15,  e la  troppo  lunga  durata  dei  denti  da  latte, 
sono  circostanze  die  obbligano  i denti  permanenti,  che  sopravven- 
gono, a deviare  dalla  linea  perpendicolare  e dalla  serie  , ed  a 
rivolgersi  al!  infuori,  o all’indentro,  o da  un  lato.  Dell’’  opposizione 
che  fa  il  processo  coronosdeo  della  mascella  inferiore  all’  uscita  del 
dente  della  sapienza  abbiamo  già  parlato  superiormente. 


Cause 


1.  « The  pains  in  the  adult  are  often  pe- 
riodical , having  their  regular  and  fixed  pe- 
riods. »»  Hunter  , I.  c.  , 238  , e p.  246.  « A 
lady  « . , u'as  attacked  with  a violent  pain 
in  the  left  side  of  her  face.  It  was  regularly 
periodical,  coming  on  at  six  o'  clock  in  thè 
evening.  Ste  took  the  peruvian  bark,  which 
had  no  effect.  . . . But  one  of  the  points  of 
the  dens  sapientiae  of  the  upper  jaw,  of  the 
same  side,  appearing,  shewed  the  cause  , and 
indicated  the  remedy.  The  gums  were  lanced, 
and  the  pain  ceased . * 

2.  Voi.  t.  febbri  intermittenti. 

3.  Breslaucr  Samsung  , 1724.  September  , 
p.  323. 

4 Idkler,  1.  c.  — Cornelio.,  statistica,  a- 
1816,  p.  27. 

5.  Gokckel,  1,  c,  — Stoach,  t.  c.  ■—  « Dr. 
Rutherford  saw  a case  of  chorea  produced  in 
a child  about  eight  or  nine  years  of  age  , by 
the  permanent  incisor es  cutting  at  the  internai 
and  Dr.  Monro  relates  a case  of  its  being 
produced  in  a youth  by  tye  appearance  of 
the  wisdom  teeth.  >»  Blake  , op.  c.  , p.  173. 
— Cornelio,  statistica,  a.  1816,  p.  31, 

6.  Courtois,  op,  c.,  p.  233,  obs.  25.  « V è- 
tat  de  la  maladie  faisoit  craindre  pour  sa 
vie ; Von  saisit  le  moment  de  calme  pour  lui 
administrer  tous  ses  sacremens.  » 

7.  Correli 0;  statistica,  1815,  I.  c. 

8.  Cornelio,  statistica,  1816  , p,  21  (»  ver * 
tìgini  che  sottendano  ai  dolor  di  tesla  di 
vario  genere  , proclività  al  sonno,  ed  una 
stupidezza  che  mantiene  per  lo  più  astrat- 
to l’ammalato  . . . soffre  egli  negli  orec- 
chi un  sibilo  ed  un  percuotimento  ; gli 
sfugge  talvolta  la  luce,  e vede  farsi  intor- 
no un  lume  un’iride  con  delle  scintille. 


che  parimente  osserva  quando  ergo  il  ca- 
po . . . 

9.  Cornelio,  1.  c.,  p.  28. 

10.  « La  conformation  de  la  face  determi- 
ne toujours  Vordre  des  dents  : quand  elle  est 
piate  et  carrée , les  machoires  présentent  un 
contour  presque  circulaire  , dans  lequel  les 
dents  s’implantent  avec  plus  de  régularitè ; au 
contraine  , lorsque  la  face  est  étroite  et  sail - 
laute  dans  son  milieu,  comme  si  la  tète  avoit 
été  aplatie  par  les  còlés,  la  machoire  a la 
forme  de  Vextremité  d'un  ovale,  et  elle  n'offre 
pus  assez  de  place  à l'arrangement  des  dents. » 
Duval,  op,  c.,  p,  55. 

11. "  Es  kònnen  auch  die  Maxillen,  clis  Z ahn- 
kiefer  und  die  Packer  eine  sotche  angeerbte 
Beschaffen hei t haben  , dass  der  Natur  der 
Zahntrieb  dadurch  zu  scluver  wird  : demi 
wenn  die  Eltern  und  Kinder  in  Betracht  der 
Zàhne,  was  deren  Grosse  , Breite  und  Fonei- 
nanderstehen,  anbetrifft,  einander  zom  ofterrt 
sehr  gleich  kommen  , ja  sogar  die  Màngel 
und  Fehler  der  Zàhne  von  denen  Eltern  auf 
die  Kinder  erben  j so  kónnen  auch  die  Kin- 
der in  denen  ZUfàlleti , welche  sich  in  deni 
Zahnhecken  mil  beymilschen  , nach  ihren 
Eltern  arten.  » Storci!,  I.  e.,  p.  22. 

12. »  As  that  part  of  each  jaw , which  holds 
the  ten  foreteeth  is  exactly  of  the  same  size 
when  it  contains  those  of  the  first  set , as 
whtn  it  contains  those  of  the  seconds  and  as 
these  last  often  occupy  a much  larger  space 
than  the  first  ; in  such  cases  the  second  set 
are  obliged  to  stand  very  irregularly . *•  Hun- 
ter, 1.  c..  p,  198. 

15.  « 7 his  happens  much  oftener  in  the 
upper  jaw  , than  in  the  lower  ; bemuse  the 
difference  of  the  size  of  the  two  sets  is  much 
greater  in  that  jaw.  Dello  stesso,  ivi, 
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Voi,  ill. 
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£ XLTV. 


Diagnosi  , Prognosi , Cura. 


Diagnosi, 


Prognosi 


Caro 


I.  Di  quale  importanza  sia  la  diagnosi  «iella  seconda  dentizione 
impedita  , ce  lo  insegnano  gli  esempi  dei  medici  che  scambiarono 
delle  esostosi  della  mascella  coi  denti  della  sapienza  1 , e che  attri- 
buirono i mali  derivanti  da  questa  affezione  a cause  ben  diverse 
( p.  e.,  agli  sforzi  di  manifestazione  dei  mestrui  2 ),  e che  tormen- 
tarono in  vano  con  gran  quantità  di  rimedj  ammalati  che  avrebbero1 
potato  quasi  sempre  guarire  mettendo  loro  solamente  un  dito  in; 
bocca  3. 

II.  Dissi  quasi  sempre , giacché  talvolta  Costacelo  che  il  processo* 
coronoideo  oppone  ali’ eruzione  del  dente  è tale  che  non  può  togliersi 
in  modo  alcuno.  Sappiamo  che  il  dente  superiore  della  sapienza  v 
posto  trasversalmente,  distrusse  il  processo  pterigoideo  , essendoci^ 
questo  caso  stato  raccontato  dallo  stesso  Carabelli.  In  Cornelio» 
si  trova  registrato  un  caso  in  cui  un  dente  della  sapienza,  che  non n 
poteva  uscire,  cagionò  la  carie  della  mascella4.  Per  questa  causar 
narrasi  persino  un  caso  di  morte6.  Quanto  più  piccoli  sono  i denti  i! 
di  latte,  tanto  maggiori  difficoltà  dovrannosi  aspettare  alla  secondai; 
dentizione.  In  generale  i primi  hanno  una  grandissima  influenza; 
sui  secondi. 

IH.  Egli  è dunque  prezzo  dell’ opera  di  esaminare  spesse  volfej 
la  bocca  tra  il  settimo  ed  iì  quattordicesimo  anno  6,  specialmente 


CoRNRtio,  statistica,  a.  18 i 8.  p.  7. 

2.  « Quand  ce  cont  des  filles  , on  attribue 
souvent  cet  étal  cmx  regies  qui  veuillent  s'è- 
tablir  , tandis  qu'il  provieni  des  dents&qui 
poussent  avani  V àge  de  treize  terns.  » Bour- 

DET,  1.  C.  , p.  1 19 

8.  « Je  rìai  eté  que  trap lonrp terns  lémoin 
d'ime  pareillejfluxion  , quiAaprès  - avoir  tira- 
nisè  u ^illustre  magistral  par  ses  velours 
fréquens  et  périocliques  , pendant  ptusieurs 
cinnées,  n'a  cédé  qu'à  V arrachement  que  Mr. 
Bunon  seul  a osé  entreprendre.  Cette  dent  à 
demilsortie  et  arrètée  dans  son  elevation  par 
la  molaire  precedente  et  par  Vapophise  coro- 
noìde  de  1' autre  coté  , étoit  hors  de  rang , et 
placée  comune  un  coin  angulaire  enlre  ces 
deux\corps  solides.  » ( Rapport'des^Mr.  Puzos, 
commissaire  de  l'ac.adémie  sur  le  4.  chap,  de 
Vessa j de  Bunon,  Bunon  , op.  c. , p.^292). 

4.  CornklioAL  c.gp.  17. 


5.  Tulpius  , Lib.  1.  c.  36.  — « Il  comico*  j 
Martelli  morì  in  Torino  per  la  nascita  dell  j 
denti  di  sapienza,  che  gli  produsse  linai  ; 
grande  risipola  nel  capo,  accompagnata  da 
rubedine  die  si  estendeva  dal  petto  a tut- 
ta la  parte  capellata.  e terminava  alle  ver- 
tebre dorsali.  «Cornelio,  statistica,  a.  1816, 
p.  23,  nota. 

8.  « Lorsqu’il  s'  agii  de  planter  des  jeunes * 
arbres , Von  commence  par  en  disposer  lee 
pian  avec  Vari  et  tonte  V industrie  possible, 
on  les  garantii  avec  soin  de  tout  ce  qui  pent 
leur  èt.re  nuisible  , et  on  les  veut  cl'une  belle 
veniie  et  bien  allignèes  , on  les  red  resse  pour 
cet  effet,  ou  les  assujetlil  de  bonne  heure  ; et 
les  dents  capables  des  mémes  soins , et  mème 
d’une  culture  moins  dispendieuse,  soni  la  choo- 
se qu'on  néglige  le  plus , » Bono*  , essai  etc. 
Chap , I , p,  9. 


* 
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se  la  forma  della  mascella  faccia  temere  qualche  impedimento  all’u- 
scita della  seconda  dentizione1.  Questi  impedimenti,  a dir  vero,  ven- 
gono spesso  dalla  natura  medesima  levati  2,  provvedendo  essa  all’allar- 
gamento dell’arco  mascellare  3 e dell’anteriore  non  solo,  ma  anche  dei 
posteriore  ^ però  frequentemente  bisogna  che  1’  arte  vi  ponga  riparo 
esportando  i denti  di  latte  (perchè  vacillanti,  o cariati  5,  o accom- 
pagnati da  fìstola  della  gengiva6),  oppure  dei  frammenti  di  quegli  stessi 
denti  aa  latte  ‘ e delle  radici  8.  Bisogna  però  guardarsi  da  mettersi 
a questa,  checché  ne  dicano9,  talvolta  diffìcile  impresa  13  intempestiva- 


4.  « Les  personncs  dans  la  famille  des 
quelles  cette  coupe  de  la  moitié  infèrieure  de 
la  figure , qu'on  désigne  vulgairement  sous 
le  nom  de  mentori  de  galoche  , serali 
très  prononcée  et  semblerait  ótre  hcréditaire , 
agiraient  sagement  en  soumettant  de  bonne 
heure  leurs  enfctns  ci  V examen  d'un  dentista 
ins  triti  t.  » Tavkau  , 1.  c. , p.  98.  — Cfr.  Ca- 
talan, mémoire,  rapport  et  observations  sur 
Vappareil  propre  à corrigerla  difformità  qui 
consiste  clans  le  chevauchement  de  la  mctciioi- 
re  infórieure  en  avant  de  la  superieure,  dif- 
formità vulgairement  nominée  mentoli  de  ga- 
loclie . Paris , 18i6.  — Maury  chiama  quésta 
deformità  menton  de  vieilla/d  , e dà  utili 
precetti  sul  modo  di  correggere  i vizi  dei 
denti  che  crescono,  1»  o,  , 18.  Planch.  IV , 
fig-  9.  — XI,  fig.  è. 

2.  « From  what  is  noto  said  I feel  myself 
justifiable  in  concluding  > that  the  alveolar 
arches  continue  to  increase  during  the  en- 
tire progress  of  the  formation  of  the  teeth.  » 
Blare,  i.  c , s>.  34. 

5.  Aveva  già  detto  Ouster  (ì.  c,  p.  102)  » 
« The  jaw  still  increases  in  all  points  till 
twelve  months  after  birth j but  it  never  after 
increases  in  length  between  the  symphysis 
arid  the  sixth  tooth.  »<  Credo  che  a buon 
diritto  una  così  singolare  opinione  siasta- 
ta confutata  da  D.klabarre  ( méthode  nou_ 
velie  , etc  ) , e mi  fa  meraviglia  che  Miel 
(op.  c.)  abbia  voluto  farla  rinascere. 

4,  » D'après  cet  abrégé  on  doit  concevoir 
• i . que  le  cerale  aivèolaire,  augmentant  jour- 
nellement  cV eternine  , les  dents  hors  dii  rang 
viendront  se  placer  an  borei  qui  leur  est  de- 
stinò , cornine  cela  arrive  aux  cing  sìxièmes 
et  plus  cVindividus . » Laforgue,  p,  97.  — 
« i have  seen  hundreds  of  instances  in  which 
the  four  permanent  ineisores  appeared  irre- 
gular , but  in  a short  space  of  time  became 
perfectly  regular  without  any  artificial 
assistance.  » Blake  , Lc.,  p.  52. 

5,  « Il  est  dune  extreme  importance  de  pren- 
dre garde  aux  suites  que  peuvent  produrre  les 
dents  ue  ia.it  carices,  Le  rnoyen  de  les  pré - 


venir  est  (Peter  ces  dents  à propos  , soit  en- 
lieres , soit  par  fragments  , (Ten  exstirper  ju- 
squ'avx  raeines  qui  séjourncnt  après  la  des- 
truction des  cnuronnes  par  la  carie  , et  les 
parodies  ou  clébris  de  ces  memes  couronnes 
cariées  , que  la  couronne  de  la  dent  nouvelle , 
en  remplagaJnt  celle  de  lait , a brìsées  et  divi- 
sécs.  » Buhon,  experiences , etc.,  p.  1C7. 

0 « These  cases  I account  remarkably  in- 
structive , for  they  clearly  point  out  the  ne- 
cessity of  removing  the  temporary’  teeth,  when 
any  such  ulcerations  or  gumboils  are  forming 
particularly  if  they  are  of  great  extent  , or 
long  continued , » Blake,  1.  c.  p.  77. 

7.  » Parodies  de  dents  de  lait , variant  les 
dents  voisines.  perqant  les  parois  de  Talvéo- 
le  et  ulcérant  la  gencive.  « Bunon  , 1.  e.,  pa- 
gina 172. 

8.  « Einem  gewissen  Grafen  E . . . wurden 
in  seiner  Kìnclheit  die  zwey  untern  l ini t tieni 
Schneidezàhne,  weil  sie  dea  zwegtem  in  dem 
IP  eg  waren  , heraasgenommen  ; durch  Unge- 
s chick  li  chkeit  blieben]  die  Wurzlen  zuriich  j 
nach  ciniger  Zeit  entstand  alida  eine  Ver- 
seli wii  rung . mìt  tv  ciche  r sich  der  Graf  bis  in 
sein  clreyssigstes  Jahr  herumschleppen  musste. 
Ungeachtet  aller  angewandten  Mitici  blieb 
clas  Geschwiir  bestandig , wie  es  Jn fangs  war , 
der  schon  iloerdr ilssige  Graf  Hess  endlieh 
Remi  Hauscher  zu  sich  ni  ferì  -,  dieser  fand 
clas  Geschwiir  hold  , unci  in  c lessen  Grande 
eiiien  lockern  fremden  Korper.  Elida  macine 
er  einen  genugsamen  Einschnitt  , uncl  fanti 
unvermmhtt  die  verbliebenen  JFurzlen  der 
Milchzahne  . rialrm  selbe  heraus  , und  in  kur- 
zer  Zeit  war  clas  Geschwiir  heil.  » Pascti,  i. 
c.  , p.  43.  — ■ CorusRLio,  statistica,  a.  1816  , 
P*  41.  Osservazione  sulla  cancrena  delia 
lingua,  proveniente  da  incognita  radice  di 
dente  latteo. 

9.  « Quant  aux  moyens  d' extraire  les  dents 
de  lait  , ils  som  toujour s faciles.  » Tavkau  , 
I.  c.,  p.  84, 

10. Codktois,  1.  c„  p.  293.  Obstrv.  30,  Sur 
une  dent  de  lait  doni  V extraction  causa  Vhti- 
tnorrhagie. 
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mente  e senza  le  debite  precauzioni  h Imperocché  i denti  di  latte  vanno 
conservati  più  a lungo  che  si  possa,  perchè  servono  a dare  sviluppo  e 
forma  alla  mascella,  non  meno  che  alla  pronunzia  e alla  digestione2,  e 
non  sempre  vengono  sostituiti  dai  denti  permanenti 3.  Fa  d’ uopo  poi  i 
anche  far  attenzione  , nelP  estirpare  il  primo,  di  non  offendere  il 
dente  che  nascerai  qual  oggetto  vuoisi  che  fistromento  5 più  sicuro* 
sia  il  forcipe  (. Rizagra )6.  Per  lo  più  conviene  meglio  estirpare  piuttosto? 


4.  « Quant  aux  premières  dents  des  enfans 
que  Von  nomme  dents  de  lait , il  ne  favi  pas 
les  òier  , à moins  quelles  ne  soient  disposées 
à tomher , ou  atteintes  de  quelque  mala  die 
particulière , qui  empéche  de  < Ufférer  da  van- 
tage et  qui  oblige  indisp  disablement  à l’opé- 
ration.  Valvéole  ria  point  aux  enfans  beau * 
coup  de  soliclitè  , et  cependant  les  racines  de 
lews  dents  peuvent  ótre  plus  fermes  et  plus 
solides  qidon  ne  l’auroit  crù  j ainsi  en  ótant 
pour  lors  leurs  dents,  on  pourroit  causer  des 
accidens  fàcheux;  parce  que  Valvéole  n'ayant 
pas  assez  de  force  , pur  soutenir  Veffort 
qu’on  fait  en  emportant  la  dent,  ce  mème  al- 
veole pourroit  ótre  endontmaqè , et  mème  cn- 
levé  en  panie  uvee  la  dent.  » Fauchakd.  op. 
c.  Tr  I.  p.  104-  — « 7'he  indiscriminate  prac- 
tice of  drawing  children's  teeth  before  they 
loosen  is  erroneous  : the  intent  of  making  grea- 
ter room  fur  the  second  set  is  thereby  direc- 
tly defeated.  » Hudson  presso  Blake,  l.  i\, 

р,  72. 

2.  « Cependant  on  ne  doit  pas  trop  se  pres- 
ser  d' extraire  d,  s dents  de  lait.  à moins  qu'el- 
les  ne  soient  cariées , chancelantes , oil  qu'eltes 
ne  gènent  et  ne  fassent  dévier  trop  fortement 
celles  de  sept  a ns  ; pareeque  la  presence  de 
toutes  ces  dents  et  la  gene  qidelles  éprouvent 
pour  se  placer,  contribuenl  beaucoup  d favo- 
riser  le  développemen  t du  hoed  alvéolaite, 
ce  qui  est  la  condii  ion  la  plus  nécessaire  pour 
que  les  secondes  dents  puissent  se  ranger  fa- 
cilement.  « Gariot,  1.  c.,  p,  2H.  — « Rima- 
sti i Fanciulli  privi  dei  denti. .dovendo  Far 
uno  sforzo  di  petto  per  esprimersi  , acqui- 
stano un’ingratissima  pronuncia;  inoltre 
smagriscono  in  volto,  e il  loro  ventricolo 
s’indebol isre,  dovendo  digerire  gli  alimenti 
non  tri  lutati  in  bocca.  » Tagli  aykrro,  1. 

с.  , p.  11  Cfr.  Lgvkìlle  . mémoire  sur  les 
rapports  qui  existent  entre  les  premieres  et 
les  secondes  dents  , et  sur  la  disposition  fa- 
vorable de  ces  derniires  audéveloppementdes 
deux  machoires  (société  méd.  d'émulat , T. 
7,  p.  394; 

S.  Je  vois  souvent  des  personnes 

d'nm  certain  àye  qui  ont  encore  plusieurs 


dents  ae  lait , et  que  ces  dents  ne  leur  ’ soniti 
resiées  que  parce  que  les  secondes  ont  man- 
qué  , et  n'ont  point  pris  cV acero issement.  Sili 
mcdheureusement  ces  personnes  étoient  tom- 
bées  dans  les  mains  de  certains  dentistes,  quii  1 
òtent  les  denis  de  lait  sans  necessitò,  elles  se- 
roient  tUpourvues  de  denis  aux  endroits  oiiì  \ 
ccs  dents  de  lait  subsistent  mème  clans  un\  1 
age  avance.  Je  rencontre  tous  les  jours  desi  t 
bouches  qui  ont  été  demantelées  par  cettee  1 
pratique.  » Bourdet,  I c.  , p.  121,  — «... 
it.  is  to  be  considered  , that  the  stamina  of 
a second  set  have  in  some  cases  been  destro- 
yed by  preceding  disorders,  and  then  it  is  bet * 
ter  to  leave  the  milkteeth  , which  sometimess  \ 
last  io  old  age  , than  to  rob  the  patient  of 
tlieir  use  and  ornament,  » Berdmore , l.  c.  ,,i 
P,  2u8, 

4.  « Wenn  man  nicht  gut  die  Z aline  kennt , , 
kann  leicht  tier  unrechte,  so  von  clem  andertx 
krumm  gewachsen , ausgezogen  werclen , nach 
elver  Zeit  fallt  der  autiere  auch  aus  , unti 
wirtl  nimmermehr  ersetzt.  Die  Unterschieds - 
zeichen  zwisc.hen  den  Milchzàhden  sincl  fol- 
tjende:  die  Milchzdh  ne  sincl  glcater , melir  perl- 
far  b,  lùrzer,  die  Hunclszdhne  / leiner  , weni- 
ger  spitzig,  die  Jlackenzahne  hingegen  breiter, , 
aber  kiirzer , je  lunger  sie  stehen  bleiben,  de- 
sto mebr  verlteren  sie  von  Hirer  We  is  se  unci 
t-estigkeitj  die  zweile  Zdhne  sincl  breiter,  za- 
ckigter . barter  und  weisser , Hire  Wurzeln  fe- 
ver t , k eg  el  formi  ger  , der  Gang  darinnen  ist 
sehr  eng.  » Pasch,  1.  c.,  p.  44. 

5 « . . . le  germe  qui  doit  former  la  se- 
conde dent , et  qui  est  caché  à V extremité  de 
la  racine  de  celle  qu'on  veut  tirer  , pourroittì 
aussì  e.': re  altère,  ou  mème  detrai t;  tl'où  ili' 
s en  suirroit  que  la  dent  qui  doit  succèder , ve 
paroitroit  que  plusieurs  années  après,  ou  mè- 
die ne  paroitroit  point  clu  tout  ; ou  que  si  elle 
1 evenoilj  elle  seroit  très  mauvaise  , ainsi  quei 
je  Vai  vu  arriver  plusieurs  / ois . » Fauchardo 
op.  c.  T.  ì,  p 19S. 

6.  Carabblli.  — Blake  , op.  c.  Tab  VII , 

fig  2,  5 — Maury,  t.  c.  Planch.  XIX , fio. 

1,  5,  4. 
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dente  di  latte  vicino  (p.  e.  il  piccolo  primo  molare,  quando  trattisi 
di  promovere  T eruzione  del  dente  canino  ),  che  quello  che  sla  sopra 
il  dente  permanente  vicino  ad  emergere1. 

1Y.  Il  dente  permanente  obliquo  , nato  di  fresco,  può  venir 
ridotto  al  suo  posto  conveniente  premendolo  spesso  tutti  i giorni 
con  un  dito  2.  Altre  volte  ci  serviamo  di  un  filo  di  seta  doppio 
spalmato  di  cera  e mastice.  A questo  scopo  si  fa  in  ambe  V estre- 
mità del  filo  un’ansa  che  si  fa  passare  sui  denti  vicini,  indi  tagliato 
il  filo,  lo  si  incrocicchia  sul  dente  obliquo  due  o tre  volte,  strin- 
gendo fortemente  3 , facendo  attenzione  per  altro  che  i fili  non  cadano 
e offendali  le  gengive  4.  Sì  può  anche  far  uso  cT  una  lami- 
netta  , che  ecceda  in  lunghezza  la  misura  dei  due  denti  laterali  e 
dell’  obliquo,  e in  larghezza  non  uguagli  1’  altezza  loro.  Questa 
lamella  si  applica  internamente  agli  obliqui  esterni,  ed  esternamente 
agli  obliqui  interni  : alle  estremità  di  questa  laminetta  esistono  due 
fori,  pei  quali  si  fanno  passare  dei  fili  doppi  incerati,  che  si  anno- 
dano dopo  averli  incrocicchiati  sul  dente  obliquo  5.  Se,  ad  onta  di 
questi  ajuti,  il  dente  non  si  rimette  nel  suo  posto  naturale,  si  può 
tentare  di  ridurlo  colla  macchina  brunneriana  6 , o con  una  specie 
di  troclea7 , o col  pelicano  3 e,  quando  tutti  questi  ordigni  non 
fruttassero  meglio,  bisognerebbe  sagrificare  tino  o due  denti  per- 
manenti 9.  Xiichiedesi  poi  molto  criterio  per  fare  la  scelta  del  dente 


!.  » From  the  manner  in  which  the  teeth 
are  shed,  it  is  evident  that  drawing  a tempo- 
rary tooth,  for  the  easier  protrusion  of  the 
one  underneath  , will  be  of  no  great  service  ; 
for  in  general  it  falls  out  before  the  other 
can  touch  it.  But  it  is  often  of  much  mo- 
re service  to  pull  out  the  neighbouring, 
or  adjacent  temporary  tooth.  » Hunter,  1. 
c.,  p.  106. 

2.  Puenk,  !.  c.,  p.  28. 

3.  Dello  stesso,  ivi,  Maury,  1.  c.  p.  !99. 
Planch . XI,  fig . 1.  2 et  7. 

4.  A'ous  remédions  à cet  inconvenient  en 
oppliquant  un  crochet  sur  la  dent  que  ces 
fils  ent  le  plus  de  tendance  à déchausser . » 
Maury,  I.  c.,  p,  '4,  Cianche  XI,  fig  3—6. 

6 Laforgue,  1.  c.  p.  222  , Redressemer.t 
des  dents  mal  rangées:  manière  de  les  taire 
placer  au  rang  par  la  ligature  el  les  plaques . 
Però  dice  Maury,  1.  c.  p.  200.  « Ce  procede, 
qui  paroit  d’abord  fort  ingénieux , nest  par 
touiours  practicable,  et  les  résidtats  eqiiil 
produit  sont  raremmt  heureux  et  prompts.  » 

6.  Brdnnkr,  Kinleitung,  etc.,  p.  83. 

7.  Cakabelu  ne  costruisse  uno  veramente 
ammirabile. 


8.  « Lorsque’  les  personnes  ne  veulent  pas 
supporter  fiincommodité  cVun  fil  ou  d'une 
plaque  dans  la  bouche  pendant  un  terns  plus 
ou  moins  long , on  peut  redresser  urie  dent  en 
un  moment , au  moyen  du  pelican;  mais 
celie  opèration , que  nous  dècrirons  dans  la 
(ternière  panie,  n'est  pas  toujour s sans  incon- 
vèniens’,  car,  si' on  ne  premi  les  plus  gran- 
des  precautions  , si  on  ri*  op  ère  pas  lentement , 
on  peut  rompre  la  dent  qu’on  ne  vouloit  que 
redresser,  camme  cela  est  arrivi  quel  que  fois. 
Four  éviter  cet,  accident  facheux.  il  fi  cut  avoir 
soin  , quelques  jours  avant  f opèration  de 
passer  un  gros  fil  autour  du  collet  de  la  dent, 
et  tout  ]>rès  de  la  gencive  , en  le  renouvellant 
chaque  jourj  par  ce  moyen  on  ne  tarde  pas 
à éuranler  mie  dent  qu'on  peut  en  uite  re- 
dresser avete  le  pélican  . sans  crnindre  de  la 
rompre  » Cìauiot  , !.  c.  p.  221  — Cosi  ìa 
pensa  anche  Maury,  1.  c.,  p.  201. 

9.  «du  premier  abord  vette  operation  paroit 
très-inconvenante  , et  on  ne  coniqoit  pus  com- 
ment on  peut  proposer  d'arracher  quatre 
bonnes  dents  qui  ne  font  point  de  mal : mais, 
si  fion  refiéchit  à V importance  des  avantages 
qui  resultali  de  ce  sacrifice,  on  concevra 
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da  estirparsi.  Perlo  più  conviene  lasciare  il  dente  obliquo  1 e levare 
il  vicino,  quantunque  dritto2}  o,  ciò  che  d’ordinario  è lo  stesso  , 
levare  quello  che  uscì  pel  primo  , lasciando  quello  die  emerge  dopo  3. 
Se  il  dente  della  sapienza  prova  grave  difficoltà  nell’  uscire  , si  sacri- 
ficherà il  molare  medio  4,  almeno  a malattia  recente  5.  Quando  noni 
si  possa  estirpare  il  dente  della  sapienza  a cagione  della  forte  diva- 
ricazione delle  sue  radici,  si  avrà  già  grande  vantaggio , levandone? 
la  corona6.  D’ordinario  la  lacuna  rimasta  dopo  l’estirpazione  di. 
un  dente,  viene  più  o meno  riempita  dagli  altri  denti  che  si  pren- 
dono un  maggiore  spazio  7.  Ad  onta  di  tutte  queste  cautele  talvolta 
i nuovi  denti  nascono  deformi  s. 


qu’on  ne  les  pay  e pax  trop  clierj  le  premier 
bienfait  qne  Von  retire  de  cette  operation  , 
est  d'écarter  une  des  principals  causes  de  la 
carie  des  dents.  » Gaiìiot,  1.  c.  p.  217. 

1-  Courtois,  1.  e.  p.  1G4.  « On  fit  aussiiót 
venir  un  dentiste  pour  remédier  à celle  ri- 
derne conformation.  Le  dentiste  àppelé , peu 
verse  dans  la  connaissance  qui  sert  à distin- 
guer les  dents  de  lait  d'avec  celles  du  second 
germe,  proposa  de  f aire  V extraction  des  dents 
qui  étoient  hors  de  rang,  et  qui  se  plagoient 
intérieurement.  Son  avis  fat  écoulé  et  mal- 
heureusement  exècuté’,  ensone  qu'au  lieu  (Voter 
les  dents  de  lait.  ce  qu'il  auroìt  chi  fa  ir  e , 
quoique  hien  rangèes,  il  prèféra  c Voter  celles 
qui  étoient  revenues , parce  qu’elles  étoient 
déplacées  ». 

2.  « Certaines  gens  erogeni  faire  merveille, 
lorsque  de  deux  dents  mal  arrangées  dans  la 
louche  d'un  enfant,  dont  fune  est  tortile , Van- 
ire droite  , ils  choisìssent  celle  qui  est  tortile 
pour  Voler  , laissant  celle  qui  paroit  droite 
et  mieux  placée  ; mais  ils  se  trompent  , car 
il  arrive  que  celle  qifils  ótent , est  justement 
celle  qu  ils  auroient  du  laisser  j puisque  ce 
n'est  pas  la  dent  qui  est  tortile,  qui  nuil  à la 
dent  qui  est  droite  j mais  qu'au  contraire  , 
c est  celle  qui  est  droite,  qui  rend  l autre  tor- 
tile, et  la  fait  piacer  liors  de  rang  , eri  ne  lui 
laissant  pas  la  liberté  entière  de  sortir.  » 
Faochard,  op.  c,  T.  I,  p.  I9tì. 

3 « La  règie  qu'il  faut  suivre  , pour  ne- 
gus tombe r dans  la  mème  inconvénient  , est 
de  tirer  tnajours  la  dent  qui  a pani  la  pre- 
mière , et  de  laisser  la  seconde,  dent  qui  est. 
facile  à connoitre,  en  ce  qu'elle  est  ordinaire- 
tnent  d une  plus  grande  solidité.  et  d'une.  plus 
belle,  couleur  que  la  première,  » Fauckard  , 
1.  e.,  p.  198. 

4 “ IV ha t I have  found  grower  every  in- 
tention in  such  cases  , is  to  take  out  the 
middie  grinder,  the  wisdom  tooth  soon  after 
moves  forward  into  the  place  of  the  former  , 
and  violent  symptoms  of  course  cease.  » Bla- 
kUG  1.  C,,  p.  480.  — « The  first  molari  s are 


generally  most  predispose to  disease  : they 
are  least  important  , as  it  regards  both  ap- 
pearance and  utility  ; and  so  sistuated  as  too 
afford,  by  timely  removal,  sufficient  room  lor 
anterior  teeth  , as  well  as  for  the  second  aneli 
this  thin  rnolo.res , » Koeckkr,  1.  c.  , p.  191, 

o.  Boìnon  (I.  c.,  p.  297),  chiamato  a vedere? 
un  ammalato  che  da  motto  tempo  soffri  vai 
pel  dente  della  sapienza  che  non  poteva i 
uscire,  esaminata  la  bocca,  disse:  « après 
quoi  mon  avis  fut  que  sì  fon  n’ótoit  que  la 
dent  voi s ine , ainsi  ente  l'avoient  décidé  ceitx 
qiVon  avoit  consultés  avant  moi  , on  feroit ; 
une  operation  très-infructueuse , attenda  qu’el- 
Ie  éSoit  tardive  , et  pratiquable  seulementt 
lorsque  la  dent  commencante  à croitre 
laìssoit  entrevoir  les  dispositions  qu’elle 
avoit  à ótre  gènée  par  son  voisinage,  » 

6.  Continua  Bunon  (J.  c.  , p.  298)  : ie.  fis 
observer  en  mème  tems  la  possibilità  de  l’ex-- 
traction  de  cette  dent , que  j'avois  irouvé  le 
moyen  de  sqisir  parson  collet,  etile  dèbaras- 
sant  des  parties  charniies  qui  le  recouvroient, 
à rhoins  póurtant  qu'elle  n'eut  des  racines 
difformes,  mal  conformées,  et  cap  ab  les  de  re- 
sister à V operation,  ou  d' occasioner  leur  frac- 
ture,  auquel  cas.  e lies  resteroient  engangées  au 
fond  de  l'alvéole.  Je  dis  de  plus,  d'apresmon 
experience  , que  quand  cet  inconvénient  arri- 
veroii,  la  couronne  et  tout  le  collet  de  la 
dent  étant  emporléeè,  il  en  resulterò!?  tou- 
jours  un  grand  avanlage.  en  ce  eque  Ics  par- 
ties voisines  de  la  dent,  où  residoit  principa- 
lenient  tout  le  sentiment  et  tonte  la  clouleur  , 
ne  seroient  plus  cumprhnèes  et  gcnèes.  ni  par 
consequent,  obstruèes  et  enflammèes.  » 

7.  «-■  On  pent  en  hater  le  rapprochement  en 
passant  un  cordonnet  de  soie  écrue  autour 
des  deux  dents  aure  Icsquelles  est  la  brèche  « 
M.vjhy,  1.  c,,  p,  197.  Planch.  XI,  fig , 1,  2 e 7. 

8.  Fa  uni  a no,  T.  1,  chap.  XXV.  Six  obser- 
tions  sur  des  dents  règènèrèe.  — Courtois, 

1,  c.,  [),  198.  Douzième  observation  sur  deux 
dents  venues  par  un  troisième  germe. 
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£ XLV. 


Dentizione  precoce . 


L 0i  "videro  i denti  già  emersi  in  feti  abortiti,  di  cinque  1 e 
di  sette  mesi 2 *,  e non  è raro  di  vedere  nascere  dei  fanciulli  già 
provveduti  di  denti.  A questo  proposito  suolsi  citare  un  pezzo  di 
Plinio  3 4,  che  così  scrisse:  a Alcuni  nascono  già  provveduti  di  denti, 
come  avvenne  di  M.  Curio , che  perciò  fu  soprannominato  il  dentato , 
e Gio.  Papirio  Carbone , ambìdue  personaggi  distintissimi  55.  A questi 
esempj  se  ne  possono  aggiungere  altri  tolti  dalla  storia  moderna. 
Riccardo  II,  re  d'Inghilterra,  il  quale,  al  dire  di  Giovanni  Rosso 
di  W arvick,  nacque  già  provvisto  di  tutti  i denti  , e Luigi  XIV, 
re  di  Francia  , che  nacque  con  due  denti.  Nell’  Accademia,  un 
tempo  celebre,  di  Helmstadt  nacque  una  donna  di  non  infima  classe, 
fornita  di  più  denti,  come  è attestato  da  Coniugio.  Brunner  cita  anche 
il  cardinale  Mazzarini  come  nato  già  provveduto  di  denti  e così 
dicasi  di  tanti  altri  5 , fra  i quali  potremmo  citate  anche  noi  il  caso 
della  bambina  di  un  sartore  di  Vilna,  che  vedemmo  nascere  coi  due 
incisivi  medj  della  mascella  inferiore.  Fu  visto  un  bambino  nato 
nell'  ottavo  mese  di  gravidanza  , al  quale  sette  giorni  dopo  la  nascita 
comparvero  nella  mascella  inferiore  due  denti  benissimo  fatti,  e cìie  subito 
crebbero  G } ed  un  altro  nato  a maturanza  , ai  quale  poco  dopo  la 


1.  Swieten,  comment.  T.  IV  , p.  742  (Due 
(tenti  incisivi,). 

2.  Haller  , elem.  physiol.  T.  VI  . p.  19* 
Cfr.  J.  Ph.  Wolff,  de  puero  ante  nativi, 
tatein  dente  instructo.  Act.  acad.  nat.  eur. 
Voi.  6,  p.  347. 

3.  Lih.  VII,  hist.  nat.  cap.  10. 

4.  Coniugio  , diss.  de  natura  et  dolore 

dentium. 


0.  Brunner,  1.  c.,  p.  3.  827, 

6.  Lcttres  à Sophie  (T.  4,  p.  278j.  Schenk, 
obs.  Lib.  1,  obs.  407.  — Ephem.  acad.  nat* 
nat.  cur.  dee.  Ili,  a.  5 e fi,  obs.  208, 
— Haller,  1.  c.  — Girardi,  1.  c.,  p.  27,  not. 
c.  — Soemm erring,  vom  Baue  cles  menschli- 
chen  Kórpers  Th.  I,  p.  217  , e in  Bevue  mè- 
elicale.  Janvier,  1828,  p.  149. 
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nascita  uscirono  i canini*.  Innutnerabiii  poi  sono  i casi  in  cui  i deulii 
emersero  al  terzo  , quarto  e quinto  mese  di  vita  2. 

II.  Clie  la  causa  della  dentizione  precoce  stia  nella  prepotente 
fo  rza  vitale  3 è una  semplice  ipotesi.  Anche  1’  osservazione , che  leo 
malattie  febbrili  delle  nutrici  hanno  una  grande  influenza  su  queste» 
fenomeno4  fu  contaminata  con  un1  ipotesi  da  un  distinto  autore  5.. 

IH.  Dicesi  precoce  la  prima  dentizione,  quando  i denti  di  lattee 
spuntano  prima  del  sesto  mese  6.  Non  troviamo  un  termine  stabi- 
lito per  la  seconda  dentizione  precoce7.  Generalmente  parlando,  lai 
precoce  eruzione  dei  denti  costituisce  bensì  un  fenomeno  che  si  allori— 
tana  dall’  ordine  naturale  , ma  non  può  chiamarsi  una  malattia.  Ari- 
stotile disse  benissimo  : a Tutti  gli  animali  nascono  coi  denti  • ei 
riuomo  solo , se  le  cose  non  succedono  fuori  deli’  ordine  naturale  5 
ne  nasce  privo8  ». 

IV.  Ad  esempio  degli  antichi  non  daremo  alcun  pronostico  sulla  i 
precoce  eruzione  dei  denti.  Il  solo  pronostico  che  si  possa  ammet- 
tere si  è che  i denti  nati  di  questo  modo  si  guastano  e cadono  più  l 
presto  degli  altri  9. 

V.  Domandasi  ora  di  qual  maniera  i fanciulli  nati  coi  denti  pos- 
sano poppare  senza  molestia  delle  nutrici  Potrebbesi  rispondere 
che  a poppare  servono  non  tanto  le  mascelle  quanto  le  labbra,  ma; 
valga  l’esempio  reale11. 


1,  Arnold  , observ.  phys.  — med.  Wratisl., 
1777,  p,  70.  Cfr.  G-  A.  Merglin,  de  infantis 
recens-uati  dente  praecociter  erumpente- 
Misceli,  acad.  nat.  cur.,  dee.  j.  ano.  8.  1677 
p.  75  . e R.  L entilius  , addenda  ad  G A. 
MeuGLiN.de  infante  recens-nati  dente  prae- 
cociter erompente.  Ivi  , cent.  I e 1[.  Ap- 
pend., p.  206 

2.  Reveillé-Paris  in  Froriep,  Notizen  nus 
clern  Gebieie  dei ' JSatur-und  JHeilkuniie  B.  20, 
iV.  15,  p 329. 

o.  Plrnk.  1.  c.5  p.  19. 

4.  AlpiioNso  Leroy  (médecine  maternelle, 
p.  disse:  » Va  souvent  vu.  qu'un  enfant 
poussoii . une  on  deux  dents  avant  le  terme  or- 
dinaire , lorsqve  la  nourrice  avoit  eu  la  fiè- 
vre,  ou  lorsqu'elle  s'eloit  échauffée  , ou  quii 
s’éioit  fait  à son  sein  un  engorgement  infiam- 
matoire  ...» 

5.  Prosicene  lo  stesso  Leroy  : « son  lait 
alors  surcharge  de  calorique  accélère  la  den- 
tition. » 

6 Plknk,  !.  c. 

7.  « Ed  io  vidi  in  Siena  ad  un  giovane 
carrettiere  spuntare  nella  tenera  età  d’  an- 
ni 14,  il  den  te  chiamato  di  sapienza.  » Cor- 
nelio, statistica  a.,  1821,  p.  11. 

8.  Aristotele»  (Lib.  Il,  de  geueratione 
animali  urn  c.  6), 


9.  M.  Gbrbez  , de  dentibus  connatis  in- 
fanti ante  tcnipus  evulsis.  Misceli,  acad. 
nat.  cur.  dee.  111.  ann.  1695.  1696,  p.  10.  In 
un  bambino  di  cui  parla  Arnold  (l.  c:),  i 
denti  che  erano  emersi  , cresciuti  prestis- 
simo, dopo  otto  settimane  caddero  nuova- 
mente. — S emblahles  à ces  vèqètaux  dont 
on  provoqueroil  V acero issement  et  la  flo- 
r ai  son  par  la  chaleur  artificielle  ou  des  ar - 
ro semens  réitèrés  et  trop  fécondans  . leurs 
fleurs  précoces  et  frèles  tombent  sons  donne r 
da  fruit:  ainsi  les  dents  prteoces  de  ces  en- 
fans  se  gdtent  et  tombent  peti  de  terns  apnèa 
leur  éruption.  » Leroy.  I.  c. 

10.  Brunner  ( Abhandlung , etc.,  p.  3) , par- 
lando dei  bambini  provvisti  di  denti,  dice; 

Ob  sie  aber  gesàugt  wordesì  sind  , davon 
herrschet  -n  der  Geschichte  ein  tiefes  Stiliseli- 
weigen-  >* 

11.  » On  sait  que  Louis  XIV,  né  pour  tire 
extraordinaire  en  tout,  tint  au  monde  avtc 
deux  dens.  Il  mordoit  sa  nourrice  au  point 
qu' elle  refusa  de  lui  donner  le  sein.  Une  se- 
conde est  appelée;  également  mordue,  elle  se 
retire  encore  plus  effrayée.  Une  troisième 
tente  Vépreuve  et  s'enfuit  au  premier  coup  de 
dent.  Enfia  une  quatrième  se  presente  , c’ètoit 
une  belle  paysanne , gaie,  forte  et  resolue.  Qn 
croil  devoir  la  prevenir,  — Bon , dù  elle  si 
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| XL  VI. 


Dentizione  tardiva. 


F.  Grande  è il  numero  dei  bambini  ai  quali  non  emergono  i 
denti  di  latte  che  durante  il  loro  secondo  anno  di  vita1.  Abbiamo 
osservato  siffatta  eruzione  tardiva  in  tutti  i bambini  di  una  stessa 
famiglia  2.  Qualche  volta  il  dente  lattàjuolo  non  compare  se  non 
dopo  cldè  avvenuta  feruzione  dei  denti  decidui3.  Narratisi  infiniti 


esempj  di  tard  dentizione  negli 


C’est  tà  tout,  fé  n'ai  pas  peur  mói , baiìlez 
moi  V tri f ani,  — il  la  morti  de  mème  que  les 
précédentes  j'mais.  bravant  tonte  éliquette 
elle  replique  vivement  par  urie  claque  asstz' 
font  sur  les  fesses  da  royal  nourrUson  : ties 
lors  il  tota  sans  mordre  » ( Mémoires  de  P.  L. 
Hauet  - Clery  T.  I,  p.  11). 

1.  F.  Lachmdnd  ile  infante  bimulo  non- 
duni  dentato.  Misceli,  acad.  nat.  curios.,ann . 
6 e 7,  1675  et  1676,  p.  242  — Swieteh  vide 
una  fadeiulla  sanissima  alla  quale  non 
spuntò  il  primo  dente  che  nel  19.°*  mese 
Comment.  T.  IV.  p.  742. 

2.  Di  un  mercante  israelita. 

5.  » Mr.  le  conile  S...  w avoit  onze  ans ; les 
deux  grandes  incisives  de  lait  de  la  mdchoire 
supériture  n'avoient  point  paru,  et  fon  état 
de  foiblesse  pouuoit  taire  craindre  qu'il  ne 
fui  prive  de  ces  dents  le  reste  de  ses  jours,  si 
le  yonlìement  du  bord  aluéolaire  nem’eùl  poi  tè, 
à croirt  qu'en  augmentant  les  forces  vitales 
de  c et  enfant  on  seroit  assés  heureux  pour  en 
faciliter  la  sortie,  qui  étoit  tant  retardée: 
des  bains  de  mare  de  raisins  et  un  i èyime 
appropriò  produisirent  toni  Veffei  quJon  dè- 
siroit  » Duval.  1.  c.  p.  28. 

4.  C.  Kayeu  de  sera  dentinone.  Misceli, 
acad.  nat.  curios.,  dec.  I„  a.  9 et  10,  1678, 
et  1779.  p 273.  — J.  Lanzoni.  sera  den litio. 
Ibid.  dec.  11,  a.  9.  1690.  p,  84,  et  de  deh  te 
molari  orto  in  quinquagenario.  Ibid.  dec. 
Ill,  a.  1,  p.  5l.  — M.  F.  Lochner  ad  Lainzoh1 
observ.  Ibid,  p.  317.  — Cu.  F.  Garmaìnn  de 
èerà  dentitione.  Ibid,  p*  384.  Idem  de  sene 
plus  quani  nonagenario  dentiente.  Ibid, 
dee*  1.  a^9.et  10.  p.  587.  — G.  Detiiardiìng 
addenda  ad  Chr.  Fr.  Garmaìnn  , ivi  , cent, 
le  il.  Append.,  p.  197,  — Cu*.  Memzel, 
Voi.  111. 


adulti  e nei  vecchi4. 


de  sene  120’annorum  cui  dentitio  integra! 
in  sua  senectute  obtigit.  Ivi,  dee.  Il,  ann* 
3,  p 57.  — S.  Colepkressb  , relation  of  an 
uncommon  accident  in  two  aged  persons.  Phi- 
los, transact,  y.,  1666,  p.  580— J.  Fr.  Bauer, 
dentes  in  vetuìa  sexagenaria  renati.  Act. 
acad.  nat.  cur.  Voi.  2 , p.  21.  — Account,  of 
new  set  of  teeths  after  sixty  years  of  aye. 
Med.  and  philosoph.  comment . by  a soc.  in 
Edinburgh  Voi  3,  p.  105.  — Observations 
sur  des  cheveux  et  des  dents  revenus  à un 
homme  de  78  ans.  Mèm,  de  Paris.  1703.  H is l. 
p.  37.  — .1.  Dolaeus,  de  nova  denti»  canini 
eruptione  in  viro  octogenario.  Misceli,  acad. 
nat.  cur., ann.  9 e 10,  p.  308.  — Fr.  Slake, 
letter  concerning  a person  who  had  a new  set 
of  teeths  after  80  years  Of  aye  Philosoph. 
transact,  y.,  1713,  p.  273'  — Ch.  Fb.  dk  Ci- 
sternay  du  Fay,  observations  sur  deux  dents 
ncisives  sorties  à un  homme  ay  è de  84  ans. 
Mem  de  Paris  Ì730,  hist,,  p,  42.  J.  Dachs, 
Berichi  van  eerie  Oude  name  , welke  in  haar 
drie  nieuwe  tanden  lieeft  yekreey'eii.  Vir  ha  ri- 
del. van  de  Maalsch.  te  Haarlem.  Peel.  16  , 
st.  2,  bl.  317.  — Durois  Foucon  , considera- 
tions patholoyiques  sur  les  dents  tardi ves  et 
sur  les  surnutnéraires  (Sedìllot . ree.  pèrio- 
dique  de  la  soc. 'de  méd.  de  Paris  T.  31,  pa- 
gina 75).—  Commerc.  lit.  Norimb.  , 1732  , 
p.  211  (all’eia  di  70.  90  anni),  1733  , p.  86 
(in  un  uomo  di  114  anni;,  1735,  p.  261  (in 
un  uomo  di  80  anni).  — Hufelaìnd  , von 
der  Kunst  das  menschliche  Lehen  zu  verliin - 
yern,  p.  205  ("in  età  di  116  anni,)  — 1sabf.au 
In  Journ,  de  mèdec.  T.  25,  p.  516  Dn  una 
donna  di  92  anni,). — Courtois,  op.  c«,  pa- 
li na  201,  observ.  13,  sur  des  dents  incisives 
el  cunines  doni  le  second  germe  a é té  retai  dò 
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m della  dentizione  precoce,  tarda  e irregolare 

li.  A vendo  noi  osservala  la  dentizione  lardi  va  in  bambini  sanis- 
simi, crediamo  che  non  si  possa  quasi  attribuirla  a langu'dezza  della 
forza  vitale  ed  alla  cattiva  condizione  elei  sughi  nutrienti  C 

III.  Quanto  alla  dentizione  dei  vecchi  , non  trattasi  in  essi  di 
una  nuova  produzione  di  denti,  ma  bensì  dell'uscita  di  denti  che 
non  erano  emersi  prima,  e che  allora  succede  per  il  restringimento 
che  subiscono  gli  alveoli  nelP  età  avanzata 

IV.  Ond’  è che  noi  siamo  ben  lontani  dal  rallegrarci  coi  vecchi 
per  cotesta  manifestazione  dei  denti. 

V.  Manchiamo  affatto  di  rirnedj  atti  a promovere  P eruzione  dei 
denti  : onde  basterà  rimuovere  gli  ostacoli  che  si  frappongono 
alla  loro  eruzione3,  fra  i quali,  se  trovasi  la  rachitide,  se  ne  indi- 
cheranno i rirnedj  nel  trattato  appositamente  destinato  a questa  ma- 
lattia. 


| XLVII. 


Dentizione  irregolare . 

Errori  di  I.  Comparvero  i denti  sotto  la  lingua  sul  palato  5,  sotto  lé 
luogo  narici  6 , tra  il  naso  e le  orbite  7 , al  mento  8 , al  disopra  del 
penultimo  dente  molare  della  mascella  superiore  9 , nella  mascella 
inferiore  al  processo  coronoideo  10,  e dietro  il  dente  della  sapienza 
superiore*1.  I denti  che  riescono  sotto  la  lingua  e sul  palato  impe- 
discono la  masticazione  ed  esulcerano  la  lingua^  onde  tanto  questi  denti, 
quanto  gli  altri  mostruosi  o incommodi  dovranno  venir  estirpali. 

jusqu’àVàge  de  40  ans.  — « Demberilhmten  Mvury,  1.  c.  Planch.  IX,  fig.  1—4. 

Starck  sake  idi  im  Unlerkiefer  auf  der  linken  7.  Forestos  , observ.  et  cur.  me<l.  Lib. 

Seite  im  67 .Salire  den  letzten  Bac.kenzahn  aus-  XIV,  obs.  12.  — Eustachius,  l.  c.,  cap.  20. 
brechen  ('Sokhmerkikc,  L c.)>  — Fboriep,  tVo*  Columbus,  1.  c.,  Lib,  1,  cap  10,  p*  07. 
tizeji,  1826  Febr.  . p.  152  (7  molari  in  una  Album,  L c.,  Lib.  1,  cap.  15,  p.  53,  Tab.  IV. 
donna  di  53  anni).  Jàhn  , Z ahnen  und  Tod  8*ess0’  do  sceleto.  p.477.  Sandifort, 

durchs  Z ahnen  einem  Greise  (Horn’s,  Jrchiv  mnseimi  anatom.  Voi.  1,  sect  2,  p.  86  , N. 
fiir  med.  Erfahrung,  1827,  Nov . Dec..,  p.  995).  sec^  L P*  P*  87>  Pa* 

1.  Pl-enk,  1.  c.,  p.  20.  S'na  166-  N-  92- 

2.  Sardifort,  obs.fanat.patholog,  Libr.  8-  Sandifort,  museum  anat,  p.  lo9. 

II!,  Tab.  X.  tig.  5 e 6.  9.  Sandifort,  obs.  anat.  patholog.  Lib  111. 

5.  Cap.  IV,  § XXI,  N.  3.  cap.  10»  P*  <57*  Tab.  x*  1 — museum 

4.  Fabr,  Hildanus,  von  den  Briichen  und  anat*  Noi.  1.  p.  166.  N.  93.  94. 

tlcren  Heilung.  Ulm ..  1696.  10.  Sandifort,  1.  c.  p.  138,  Tab.  X.  fig.  5. 

5.  Plinids  , 1.  c.,  Lib.  XI  , c.  37.  — Act,  ” 1 have  als0  tenor  twèlvé  tirnes  f°und 

acad.  nat.  cur..  Voi.  Il  , obs.  U3.  — Borel.,  teeth  beyond  the  dentes sapientiae  superiore*, 
observ.  cent.  II,  obs.  81.  - Schenk,  observ.  TheiJ  were  atl  smal1  > the  enamelled  pan  sha - 
Lib.  1,  N.  411.  — Cii.  II.  Erndtel,  dens  ex  l>ed  like  the  aduU  Venders,  but  never  with 
died  io  palati  emergens.  Act.  acad.  nat.  cur.  more  than  one  tang  I call  them  second  wisdom 
Voi  lì,  p.£262.|— RIirsch  , prakt.  Beobaclit.  teeth...  » Dr.  Hundson  in  Blake  1.  c,  p 113.. 
Cap.  4,  p.  74.  — Tons,  med,  Jovj’d-  B.  2,  St. 

4,  p.  21. 
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II.  Risconti aroHsi  dei  denti  in  un  ateroma  j,in  un  tumore  addomi- Inclusione 
naie1 2,  in  un  sacco  aderente  ali*5  intestino  retto  3 4 e spessissimo  negli  varia 
ovarj  A » Questi  però,  come  osserva  Plenk,  possono  esser  non  solo 
reliquie  di  embrioni  corrotti , concetti  nell’  ovario  , ma  possono  anche 
derivare  da  uh  germe  non  naturale  di  un  dente  5 ». 

IH.  E maraviglia  che  tra  tante  aberrazioni  di  denti  non  si  tro-  Avvertisi. 
\asse  mai  un  caso  in  cui  un  genere  di  denti  occupasse  il  posto  di  un 
altro  6. 

CAPO  XII. 

DELLA  RIGENERAZIONE  DEI  DENTI,  DEL  LORO  NUMERO  ECCEDENTE, 

DIFETTOSO  , E DELLE  ANOMALIE  DELLE  RADICE 


§ XLVIII. 


Rigenerazione  dei  denti. 


I.  Oi  videro  rinascere  la  terza  volta  i due  incisivi  interni  supe-  Terza 
riori  7 e gl’  inferiori  8 , ed  un  dente  molare  9.  In  un  fanciullo  si  dentizione 
videro  cadere  i dodici  denti  permanenti  al  pari  dei  caduchi  , e ripro- 
dursi per  la  terza  volta  del  qual  fenomeno  esistono  molti  altri 
esempj  li. 


1.  Ruysch,  obs.  raed.  chir.  dee.  III.  — Ber- 
lìnische  Sanimi ■ B.  3. 

2.  Gazette  de  sauté,  1716,  p.  8E 

3.  A.  Serres  1.  c.  p.  47,  not, 

4.  Heister,  epistola  de  pilis,  ossi  bus  et 
dentibus  vari  is  corporis  Immani  in  partibus 
repertis.  delmst.  1743.  — P.  Denis  mém. 
sur  trois  genres  différens  de  eas  rares , Pa- 
ris 1828. 

5.  Plenk  , 1.  c..  p.  21. 

6.  » ...  dans  le  grand  nombre  d'exemples 
d’irrégularités  rapportés  par  les  auteurs,  on 
n’a  jamais  vu  les  incisives  à la  place  des 
canines,  celles  - ci  occuper  la  place  des  petits 
molaires  et  vice  versa  ».  Serres  Le.,  p.  107. 

7.  Albimjs,  adnot.  acad.  Lib.  1.  Tab.  IV. 

fig-  3.  — J.  C.  Geiieer,  disse  de  dentinone 

tertia,  Lips,  1786.— Sormmearing,  1.  e.  p.  218, 


8.  Hunter,  1.  c.,  p.  83. 

9.  Gehler,  1.  c.  , fìg.  5. 

10.  Ungebauer,  diss,  de  dentinone  junio- 
rum  in  Haller,  select,  dissertai.  Voi.  VII, 
p.  392. 

11.  Haller,  element,  physiolog.  T.  Vili, 
p 22.  — Daciis,  J^er handling en  te  Haarlem 
T • 16,  Deel  2,  p.  327.  — Diario  de  las  Cien - 
cias  medicas,  Barcelona,  1827.  — Froriep’s, 
Nolizen.  B.  20.  N.  \,  p.  10.  — Bevue  medica- 
le. Janvier.  1828, p.  149.  — Krimmbr  in  Grae- 
fe's  und  Walther’s  , Journ.  fiir  Chirurgie 
und  Augenlxeilk.  /».  10  N.  4,  p,  C06.  — Hd 
lung  einer  Caries  des  Oberkiefers  und  nachtrà- 
glicher  Wiedererzeugung  der  Baekenzàhne 
in  Rust’s,  Magas,  far  die  gesammte  He  ilk. 
B.  29.  Heft  2;  p.  391. 
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Dentizione  IL  Noi  ammettiamo  la  quarta  dentizione  che  alcuni  posero  in 
quarta  dubbio1  2 3 4 , poiché  sappiamo  essere  avvenuta  la  sesta  dentizione  , 
almeno  rapporto  ad  un  sol  dente.  Imperocché  Carabelli,  uomo  degno 
di  tutta  fede,  mi  raccontò  che  alla  signora  Winthersteiner  , vien- 
nese, dell’età  di  ventiquattro  anni,  fu  estratto  sei  volte  il  canino  supe- 
riore. Gli  ultimi  tre,  a dir  vero,  erano  ritolto  piccoli,  ma  c]ei  resto 
erano  assai  bene  conformati. 

§.  XLIX. 


Denti  in  numero  esorbitante . 


i ì I.  Siccome  le  dita,  così  anche  i denti  talvolta  emergono  in  numero 
D maggiore  del  prescritto?. 

Numero  II.  Si  osservarono  i denti  incisivi  in  numero  di  cinque*,  di  otto5 6, 
eccedente  quattro  canini^  tredici  molali 7,  e doppj  i denti  della  sapienza8. 

. III.  Qualche  volta  si  vide  doppia  la  serie  dei  denti  9,  ecc.  , ® 
serie*  ^men0  ha  parte  tripla.  La  favola  ci  dipinge  Ercole  con  triplico 
ordine  di  denti  „ ond’  è che  Ungebader  intese  parlare  del  Nume  e 
non  àe\V autore  Ercole  Sassonia10 , come  vorrebbe  Soemmering11.  Che 
poi  possa  aver  luogo  un  terzo  ordine  di  denti,  almeno  parzialmente, 
e dimostrato  dal  caso  di  Arnold  che  citeremo  fra  poco,  e da  quello 
di  Symmonds  12.  Questo  fenomeno  avviene  anche  senza  che  vi  sia 
simultanea  esistenza  dei  denti  di  latte  13  coi  permanenti.  I 20  denti 


1 . Halt.er,  1.  c.  pt.  29. 

2.  Soemmkrimng,  I.  c. 

3.  Denti  56,  e molari  24.  — Ingrassar, 
Text.  2,  Denti  33-  — Gore  m bus. §1.  c.p.  p.. 
penti  33  e 34.  — Fauchard,  on.  0.  T.  !. 
p.  5.  Denti  36. — Bourpet,  1.  r.  p.  25.  Cfr 
G.  Thomson  , supernumerary  teeth,  in  Med. 
essays  and  observ . by  a soc.  in  Edinburgh 
Voi.  5.  P.  1 p.  222.  — Foucon  1.  c. 

4.  Ploucqukt,  (1  irs.  sistens  aetates  hunia- 
nas  earumque  jura.  Tub.  4 778.  p.  8. 

5.  Albim.  annot  arad.  Lib  i.  p.  53.  Tab. 
IV.  fig.  2.  3.  — G<  C,  Arnot.p.  I.  c p.  69. 

6.  Lemaihr,  in  Bulletin  de  la  soc,  méd.  d'é- 

mulat.  i V.  VII.  Juillet.  4816  («ma  surprise  fut 
extreme  , lorsqu’au  lieu  d'une  dent  canine, 
fen  trouvois  qua  tre  très dislinctes  les  unes  des 

autres  et  sans  doute  produites  par  quatre 

(jermes  différens  »)• 

7 Colrtois,  I c.  p.  273.  obs.  25.  Sur  sept 

grosses  dents  mola  ires  venues  à la  mhne  ind- 

i' oire  , 0 utrp  le  n ombre  de  six. 

8 » One  1 ftdioirc  super  ieure  nyant  deux 


dplls  de  sagesse  placèes  Vune  au-dessus  de 
Vaiare  «.  Maury,  1.  c.  Blanche  X.  fig.  1. 

9.  Punius,  op.  c.  Li|).  XI.  cap.  37.  — R. 
Columbus,  op,  c.  Lib.  XV, V 67 ("nel  proprio 
figlio).  — J.  Panzoni,  de  duplici  dentium 
ordine  in  infante.  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  Ill,  a.  7,  et  8.  1699  et  1700.  p 169.  — 
PiiENK,  1.  c.  p,  24,  che  le  cita  inoltre  Dam- 
pikr,  1.  p,  437.  Munir,  p.  144.  in  Ludovico 
XIII.  C.  Bartiiolinus,  p.  464  , et  Riolawus, 
p.  482  Medicinische  Bemcrkungen  von  einer 
Gesellschaft  in  Edinburg  B.  5.  Th.ì.  p.  226. 

10.  Cngebaur  (1.  e ). 

41.  Soemmerring,  1.  c..  p.  200,  nota  ++. 

12.  SvMMoND.n  case  of  three  differents  gro- 
wths of  teeth  , succeding  one  another  in  the 
upper  j aw  of  a child,  in  Med.  observ.  by  a 
soc.  of  physic . in  London.  Voi  3,  p.  178. 

13.  vMfhen  it  happens  that  the  roots  of  the 
milk-teeth  are  stronger  and  harder  than-usual, 
and  that  the  succeeding  set  is  soft  and  feeble, 
the  milk-teeth  retain  their  places , and  last  lo 
old  age  : if  (he  new  growth  is  vigorous  , but 
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di  latte  ed  i 32  denti  permanenti  ne  danno  52.  Ma  Arnold  4 vide 
un  fanciullo  di  il\  anni  che  ne  aveva  in  bocca  72  ad  una  stessa 
epoca.  OntE  è che  bisognava  che  quel  fanciullo  avesse  una  doppia 
serie  d’incisivi,  di  canini,  e tre  molari  posteriori  in  ciascuna  ma- 
scella , e un  doppio  ordine  dei  molari  anteriori.  Ogni  mascella 
quindi  era  provvista  di  otto  incisivi,  di  due  canini  per  ogni  lato  , e 
di  dodici  molari.  — Gli  incisivi  non  erano  disposti  in  doppia  serie 
regolare,  ma  presentavano  usi  ammasso  irregolare,  spesso  quasi  con- 
fuso , mentre  i canini  ed  i molari  tenevano  un  ordine  più  regolare. 

Nessuno  di  quesii  denti  era  guasto. 

IV.  Qualche  volta  veggonsi  dei  piccoli  denti 2 o gìobetli  di  Denti 
sostanza  adamantina  3 aderire  come  parassiti  alle  corone  4 od  alle  proliferi 
radici  degli  altri  denti  (proliferi).  Altre  volte  scorgonsi  degli  ossicini 
attaccali  ai  denti  molari  5,  od  un  dente  nascere  sopra  un  altro  6. 
Finalmente  sulle  radici  dei  denti  possono  formarsi  delie  esostQsi  7. 

V.  I denti  eccedenti  di  numero  o carichi  di  escrescenze  fanno  incomo(y 
luogo  agli  stessi  fenomeni  che  accompagnano  la  seconda  dentizione,  cura 

e richieggono  i medesimi  mezzi  terapeutici  8. 


yet  finds  the  milk-tecths  loo  hard  and  firm 
to  be  expelled , it  takes  a new  course , and 
sliding  by  them,  emerges  above  the  gums , on 
the  outer  or  inner  side,  forming  a double  row 
in  one  or  both  jaws , sometimes  complète 
through  the  whole  anterior  arche  , sometimes 
only  double  in  one,  two,  or  three  places  : and 
this  is  the  true  cause  of  old  supernumerary 
teeth  , or  double  rows.  » Berdmore,  1.  c. , 
p.  200. 

1.  Arnold,  1.  c. 

2.  Strettamente  parlando:  in  francese  Sur- 
dent.  Vedi  Lamouroux,  note  sur  ime  dent  hit- 
maine  monstrueuse  in  Bulletin  des  sciences 
medicates,  T.  4,  p.  18, 

3.  « Bisweilen  zeigen  sich  bloss  ein  oder 
mehrere  Klilmpchen  Schmelz  an  der  Wurzel ; 
bisweilen  hingegen  sieht  man  ein  Kliimpchen 
Schmelz  mit  formlichen  fVurzelchen  von  der 
Wurzel  abgehen  (In  meiner  und  in  Campers 
Sammlung) . » Soemmekring  , i.  c. , p.  222. 
Ne  vidi  di  eguali  nel  museo  Carabelli. 

4.  « Excrescences  of  the  cortex  striatus  are 
very  seldom  met  with,  one  singular  instance 
of  it  occurred  to  me,  in  a patient  about  17 
or  18  years  of  age.  The  right  permanent  cu - 
spidatus  in  this  person  did  not  appear  through 
the  gum  until  the  sixteenth  year,  on  the  side 
of  it  next  the  lateral  incisor  there  was  a bul- 
bous protnbei ance  of  the  cortex  striatus  , 
with  a hollow  or  depression  in  the  middle  ; 
this  protuberance  did  not  however  extend  to 
the  apex  of  the  tooth  - (Table  ill , fig . 3 , a, 
b).  Blake,  1.  e , p.  M2. 


3.  1.  R.  Ruval,  notice  sur  des  osselets  troxip 
vés  dans  la  cavité  dentaire  de  quelqUes  mo- 
lai res:  in  Bulletin  de  Técole  de  méd.  et  de  la 
societé  de  Paris.  An.  IV  (18O8),  p.  99. 

6.  Cheselden,  osteograph.  Tab.  IX,  fig. 
7.  c. 

7.  « Cette  maladie  , dice  Maury  fi.  c.', 
p.  106J  , toujours  ir ès- difficile  à reconnoitre 
avant  l’extraction  des  dents  , n'affecte  aussi 
que  leur  radile  : Vest  le  cas  le  plus  ordinai- 
re (PL  XII,  fìg  16  à 21)»  Elle  n’existe  quel- 
quefois  que  sur  un  coté  de  la  dent  j elle  pré- 
sente une  forme  arrondie  et  anguleuse , et  dans 
certaines  circonstances  elle  occupe  tout  le  pour - 
tour  et  la  hauteur  de  la  racine  (PI.  XII , fìg. 
17)  ...  Il  est  prèsque  impossible  de  porter 
un  diagnostic  exact  sur  cene  a ffection  y on 
peut  tout  au  plus  en  soupqonner  Texistence  , 
à la  douleur  gravative  et  profonde  qui  Vac- 
compagne,  et  doni  V intensità  n'est  pas  tou- 
jours la  mòme  au  gonfi ement  de  l’alvéole,  d 
la  mobilità  de  la  dent  malacle,  qui  ne  se  ren- 
contre pas  dans  tous  tes  cas,  et  à la  perte  de 
niveau  de  cette  dent  avec  les  dents  voisines ... 
Fox  parie  d’une  jeune  dame  qui  fut  obligée 
de  se  faire  extraire  ioules  ses  dents,  parcequq 
leurs  racines  ètaient  exostosées.  » 

8.  « Les  dents  surnuméraires  da  Cespèce 
de  celles  qui  viennent  hors  de  rang  contre 
d'autres  dents,  et  que  quelques  auteurs  onl 
appelèes  surdents,  dè parent  la  bouche  quanà 
elles  soni  placées  endevant , vis  à vis  l’ouver- 
ture des  lèvres  : quelquefois  quand  elles  soni 
dirigées  du  coté  de  le  langue,  elles  nuisent  à 
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§ L 


Mentì  mancanti  in  numero, . 


Distinzione  !•  Ra  mancanza  dei  numero  ordinario  dei  denti  è ora  più,  ora 
meno  generale,  ora  parziale , ora  congenita , ora  accidentale. 

Mancanza  II.  Legnosi  il  caso  di  una  donna  di  60  anni  1 e di  un  uomo 

generale  55  anni  ai  quali  non  spuntò  mai  alcun  dente2.  Raccontasi  pure 

di  un  magistrato  e di  un  chirurgo  che  non  ebbero  che  i denti 
molari  3 } — di  un  giovinetto  che  non  aveva  che  gl’  incisivi  4,  — 
e di  un  bambino  che  non  aveva  denti  che  da  un  lato  5 e va  dicendo6. 
Mancanza  IH.  Si  osservò  la  mancanza  di  due  denti  molari  in  una  od  anche 
parziale  in  ambedue  le  mascelle7}  — di  uno  o due  molari  anteriori 8}  — degli i 
incisivi  ora  interni  ora  esterni 9 e degli  incisivi  e canini  1°. 

Cause  IV.  D icesi  die  la  mancanza  dei  denti  sia  più  frequente  nelle  donne ■ 
che  negli  uomini  1 L La  mancanza  parziale  di  essi  può  attribuirsi i 
alla  brevità  delle  mascelle.  « Così  i denti  delia  sapienza,  dice  Pi.enk 
negli  uomini  che  non  hanno  bastantemente  lungo  1’  arco  alveolare1 
superiore  o inferiore  della  mascella,  non  emergono  mai  ».  La  man- 
canza generale  di  denti  è un  fenomeno  inesplicabile}  de!  resto  nel 
primo  caso  bisognerebbe  riflettere  se  all’  epoca  della  prima  denti- 
zione si  fosse  per  avventura  praticata  ì;  incisione  delie  gengive}  ej 


la  prononciation  ; il  y a minine  des  cas  où,  la 
lamjue  dans  quelquesuns  de  ses  mouvemens 
yenant  à frappe r conire  dies  sJen fiamme  et 
s'ulcère  ; il  eri  est  d'auires  où  V inter ieur  des 
joues  , à force  de  baitre  conire  les  syrdents 
diriqées  de  leur  còti,  s' en fiamme  et  s'ulcère... 
Four  obvier  à ces  inconvéniens  , il  s’aqUsoit 
d'esctirper  les  differente s espèces  de  dents  dont 
on  vieni  de  parler.  On  a tu  recours  pour  ce- 
la au  repoussoir,  aux  pinces  et  au  levier : ces 
instrument  ont  réussi  dans  certains  cas.  mais 
avec  plus  ou  moins  de  difficullés  ; et  quel- 
quesfois  on  n'a  pu  en  obtenir.  ce  qu'on  en  at - 
tendoit  . . . Ces  considérations  en  ont  fait 
dèsirer  un  plus  par  fait;  dies  ont  porte  Mr. 
Courtois,  chirurtjien  dentiste , à imaginer  l’e- 
spèce  de  pélican  qu'il  a presentò  à l'acadé- 
vne  . et  dont  elle  nous  charge  de  lui  rendre 
compie.  » Lxirait.  des  registres  de  l'académie. 
*—  CouiiTOi s,  op.  c. , [>.  507. 

Boi; ell  1 , hist,  et  obaerv.  med.  phys. 
rarior.  Cen  t.  il . obs  41. 

2.  Cornei. 10  , statistica  1821  , p.  h ( « Un 
tal  Bièho  l'aolo  nausei  arrotino  di  puii’es- 


sione,  arrivò  all’età  di  55  anni  senza  che:5 
mai  siasigli  germinato  alcun  dente,  *). 

5.  Epbem.  nat.  curios,  dec.  11,  a,  6,  obs. 

122. 

4.  « Fai  vù  à Tours  un  petit  gorgon  agé 
el' environ  cinq  à six  ans,  auquel  la  plus  gran- 
de partie  des  dents  n'avoit  jamais  pani  : il 
n'en  avoit  seulement  qyelquesunes  au  elevane 
de  la  bouehe.  « Facchard.  op.  c.  T.  ì,  p.  340. 

5.  « L'enfant  dont  parie  Brouset  (éducation 
médicale  des  enfans)  n'avoit  que  la  moitié  de 
ses  dents,  et  le  reste  du  borei  alvéolaire  avoit l 
acquis  la  consistence  des  gencives  des  vieil- 
larcls  » A.  Serres,  1.  c.,  p.  -.65. 

6.  Danz  in  Stark’s,  Archiv  fiir  die  Gebur - 
tshiilfe  B.  4,  p.  684. 

7.  Blumenbach  , Geschiclite  der  Knochen 
% 188,  p.  256. 

8.  H outer.  1.  c.,  p.  60. 

9.  Albinos,  deossibus  cap.  ultim.^  p 127, 

10.  Misceli,  acad.  nat.  cur.  dee,  11.  a.  6, 
obs.  122. 

11  111  ol  a in  us,  p.  58. 

12  Plkubl,  1.  c.,  p,  15. 
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nel  secondo,  se  la  madre  incinta  od  il  bambino  abbiano  stiperai) 
delle  malattie,  alle  quali  si  potesse  attribuire  la  distruzione  dei  germi 


dei  denti.  . 

Y.  È d’  uopo  distinguere  dalla  mancanza  congenita  dei 

mancanza  accidentale  di  un  dente  perduto  o strappato  , in 
che  costituisce  la  pei  dita  dei  denti.  In  ambi  i casi  non 
altro  rimedio  che  il  soccorso  dei  denti  artdiziali. 


denti  la  Diagnosi 
quanto  cura 
si  trova 


§ CI. 


Anomalie  delle  radici. 


\ 

I TjS  anomalie  dei  denti  si  estendono  anche  «die  loto  radici , Nozione 
onde  ne  vengono  gravi  ostacoli  all’estrazione  dei  denti  che  non 
debbono  essere  sconosciuti  nò  al  dentista  nè  al  medico.  . 

II.  Si  rinvennero  i denti  incisici  medj  della  mascella  supetMoreR^^1 
privi  di  radici  e di  alveoli,  e coperti  dalle  gengive1.  Fu  vista  la 
j adice  dei  denti  incisivi  uguagliare  in  volume  la  rimanente  parte 
del  dente,  ed  anche  superarla2.  Nel  Museo  di  Carobelli  vedesi  un 
dente  incisivo  di  latte,  la  cui  radice  fu  fessa  dall9 irrompente  dente 
canino  superiore  che  sforza  vasi  di  intrometlei  visi.  JLalvolta  la  ìadice 

del  dente  si  trova  affatto  incurvata  3.  . . 

HI.  Si  osservò  l’inversione  del  dente  canino  4 e di  altri  °.  Non  lladi|^ei 
di  rado  la  radice  de!  canino  è troppo  lunga  e nei  la  mascella  supe- 
riore talvolta  si  approfonda  di  tanto  che  p niella  nell  antio  di  Iginoro 
la  si  vide  pure  uncinata  doppia  9.  tripla  i0.  Si  può  sospettare  che 
il  cani  no  abbia  doppia  radice  quando  è appianato  e bicuspidaio  1b 


1.  «<  Iti  the  head  of  a young  subject  which 
I examined,  1 found  that  the  two  first  incisor 
teeth  in  the  upper  jaw  hat  not  cut  the  gum ; 
nor  had  they  any  root,  or  fang,  excepting  so 
much  as  was  necessary  to  fasten  them  to  the 
gunij  on  their  upper  surface  ; and  on  exami- 
ning the  jaw,  1 found  there  was  no  alveolar 
process,  nor  sockets  in  that  part.  *>  Hunter, 
1.  C.,  p.  8. 

2.  « Il  y a des  racines  qui  égalent  le  corps 
de  la  dent  , et  qui  le  surpassent  mème  quel- 
quefois  en  grosseur . »*  Fauchaud  , op,  c,  T. 
1,  p.  9 

$ Ca pptRON  , observation  sur  ime  dent  à 
Tacine  extrèmement  courbe.  Méta,  de  l ucad. 
de  chirurg  , T.  3,  Hist.,  p-  17. 

4.  HuftTER,  1.  c.  Explanation  of  Tab.  Vili , 
fig.  9.  A sketch  of  the  upper  jaw  of  a pilch* 


where  the  euspidatus  tea*  inverted  , so  that 
its  point  was  turned  Up  agitisi  the  jaw  . and 
the  growing  mouth  of  its  cavitg  towards  the 
gum. 

5.  Poi  lick,  increnientum  ossi  uni  , p.  28, 
— AlBINL'S,  1.  C.,  p.  9.  — SANplFORT,  1.  0.  , 

fig  1 

6 Fadchard,op  e.  Planche  XXVJl,  fig.  10. 

7.  Dertin,  osteologie.  T.  2 p.  5o0. 

8.  Fauciiard,  Planche  XXVH,  fig-  H* 

9.  Ivi,  fig.  12. 

10.  Ivi,  fig.  15. 

tl.«  Ju  lieu  de  se  terminer  en  pointe  corn- 
ine le  sont  ordinairement  tomes  les  dents  ca- 
nines ,■  celle  ci  au  contraine  avuit  tine  couruune 
tris  appldlie;  deux  petiies  eminences  se  pu- 
rees pur  un  petit  enfuncement  . se  faisotent 
rctnarquer  sur  l.i  to  armine  de  rette  dent  cani- 
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Rad.  de»  IV.  I denti  bicuspidali^  che  di  solilo  non  hanno  che  una  e tal- 
mol.  volta  due  radici  nella  mascella  superiore,  ne  presentarono  tre*  curve 
e uncinate 

Radice  dei  Y*  ™àici  dpi  molari  maggiori  presentano  spesso  delle  ano- 
iiiol.  magg.  ma^ie  } poiché  osi  discostano  l’uno  dall*  altro  2,  e nello  stesso  tempo 
aderiscono  all5  alveolo  3 incurvate  o ingrossate  si  combaciano  5 , 
aderiscono  all’  alveolo  6 e ne  abbracciano  le  pareti  7.  Se  ne  tro- 
varono da  tre  , quattro  8 e persino  cinque  9.  Abbiamo  già  fatta 
menzione  dei  globicini  di  cui  talvolta  rinvéngonsi  sparse.  A momenti 
parleremo  dèli’  atresia  delle  radici. 


iie,  ce  qui  me  fit  juger  qiCelle  avoit  deux 
racines;  mais  je  ne  m'en  assurai  pas  par 
l extraction,  car  je  ne  voulus  pas  C entrepr en- 
tire. « COURTOIS,  1.  c„  p.  270. 

1.  Fauciiard,  op.  c.,  Pianelle  XXI,  fig.  9. 
(“  une  dent  semblable  ne  pent  ótre  òtèe  sans 
faire  éclater  l*  alvéole»)  fìg  li. 

, I* auchard,  op.  c.  Pianelle  XXVII , fig, 
4 e 2,  T.  II,  p,  210:  («  une  grosse  molaire 
supérieure  dont  les  racines  soni  au  doublé 
plus  écartées  les  unes  des  autres,  que  le  collet 
fi  est  large.  Une  dent  ainsi  conformée  , ne 
peni  ètre  otte  sans  faire  éclater  V alvéole  »). 

5.  Fauciiard,  ivi,  fig,  19,  20,  21. 

4.  Fauciiard,  ivi,  fìg.  5 («  jjne  dentière 
tnolaire  de  la  màchoire  inférieure  , doni  les 
racines  soni  recourbées  lune  sur  V autre  , se 
joignant  prèsqu’ensemble,  ètant  d’un  plus 
grand  volume  que  le  corps  : cette  disposition 
èst  cause , que  ces  sortes  de  dents  $8nt  très- 
diffìciles  à 6 ter,  sans  que  V alvéole  s'éclale.  ») 

T.  I,  p.  12  („  li  y en  a dont  les  racines 
èe  touch ent  par  la  pointe , et  sont  fort  tear- 
tèes  par  la  base  proche  le  corps  de  la  dent, 
(e  sont  ces  dents  qu'on  nomine  dents  bar- 
tées,  si  difficìles  et  si  dangereuses  à óter,  » ) 

5.  Fauchard,  ivi.  Pianelle  IX/'//,  fìg.  4, 
(u  Une  grosse  molaire  de  la  màchoire  infó- 


rieure  , dont  les  racines  se  rapprochent  en  se 
recourbant  Vune  sur  V autre,  et  intimement 
edbérentes  à la  cloison  mitoyenne  de  l’al- 
véole  ; de  là  vient  qu'une  dent  de  cette  nature 
ne  peut  otre  óté  Sans  que  la  cloison  la  suive .»* 

0.  Fauciiard,  ivi,  fìg.  6 { « Une  grosse  mo - 
aire  supérieure  uvee  une  ratine  recourbèe  en 
forme  d’are  , se  réunissant  prèsque  avec  les 
autres  racines  vers  leure  extrémités,  et  enl* 
brassant  la  cloison  de  V alvéole : ces  sortès 
de  dents  fracassent  l'alvèole  quand  on  les 
óte.  ou  se  cassent  elles  mènìes.») 

7.  Fauchard  , ivi  , fìg.  17  («  Une  grosse 
molaire  de  la  màchoire  inférieure  à trois 
grosses  racines;  ce  qui  n'est  pas  commun, 
les  molaìres  de  la  màchoire  inférieure  n'ayant 
ordinai)' ement  que  deux  racines.  » ) 

8.  Fauciiard,  ivi,  fig.  7 («  Une  autre  gros- 
se molaire  de  la  màchoire  supérieure  à qua- 
tre  racines.  »)■  — Jourdvin,  réflexions.  etc. 
p.  1K2,  Sur  V extraction  d'une  molaire  de  sa - 
gesse  de  la  màchoire  supérieure  à quatre  ra- 
cines. 

9.  Fauciiard,  ivi  , fig.  8 ( « Une  des  der- 
nières  grosses  molaìres  de  la  màchoire  supé- 
rieure à cinq  racines.  «J  Koeken,  1.  c.  , pa- 
gina 50. 


CAPO  XIII. 


DEI  DENTI  DISTANTI,  STRETTAMENTE  AVVICINATI,  RIUNITI 

O TROPPO  LUNGHI 


§ LII. 


Dent'1 *  allontanati , troppo  serrati. 


!.  I va  situazione  troppo  rara  dei  denti  lascia  degli  interstizi  tra  le  D.  radi 
loro  corone.  Nei  fanciulli  di  tre  anni  le  corone  dei  denti  di 
latte  si  toccano  quasi  ai  lati:  nei  fanciulli  di  sette  anni  le  corone 
dei  denti  sono  divise  tra  di  loro  da  larghe  fenditure1.  « Questo 
fenomeno  dipende  da  ciò  che  i denti  di  latte  non  acquistano,  come 
la  mascella,  un  grande  incremento.  I denti  secondar]  invece,  almeno 
i primi  venti,  dispiegano  corone  più  larghe  dei  lattaiuoli  sebbene 
anche  per  cotesti  talvolta  la  mascella  sia  troppo  grande  3.  Spesso  il 
tartaro  si  insinua  fra  1’  uno  e l’altro  dente  e li  allontana4.  Inse- 
gneremo altrove  a togliere  questo  tartaro  5.  In  generale  si  cerca  di 
rimediare  all’  allontanamento  dei  denti  per  mezzo  di  legature  6. 

II.  Quando  i denti  sono  posti  troppo  vicini  P uno  all’  altro  , 
avviene  che  le  loro  corone  si  toccano  ai  li  ti.  Un  tal  difetto  si  osserva 
o in  tutti  i denti  o soltanto  in  alcuni  , e si  fa  dipendere  tanto  dal- 
l’eccedente larghezza  delle  corone  7.  quanto  dall’  eccessiva  picciolezza 
delle  mascelle  8.  La  reciproca  pressione  dei  margini  laterali  dei  denti 
fa  temere  la  carie  , e si  consiglia  perciò  di  separarli  colla  lima  9. 

Noi  però  dietro  il  parere  di  un  uomo  esperto  10,  quando  non  havvi 
di  già  le  carie,  consigliamo  di  non  toccarli. 


I.  Rari'à  dei  denti  per  età,  di  , 1. 

C.,  p.  22. 

2 Plexk,  t.  c. 

3.  Rarità  dei  denti  per  eccessiva  grandez- 

a della  mascella  . di  Pi.rivk. 

4 Rarità  dei  denti  per  tartaro. 

3.  Cap,  XVII,  § LXV. 

6 L vfougue  , 1.  c.,  p.  220.  Da  rapproche- 

ment dei  dents  par  la  limature. 


7.  Avvicinamento  da  eccessiva  larghez- 
za delie  corone  , di  Plkpìk,  1.  c.,  p,  23. 

8.  Avvicinamento  per  troppa  piccolezza 
delle  mascelle,  di  Plemc. 

9.  Plem k,  1.  c.  — Maury,  1.  c. , p.  212. 

IO  « U est  trts  ordinaire  de  trouver  des 
personms  et  ce  qvi  me,  fait.  ]>lus  de  peine  en- 
core des  dentistes,  (/ut  pensent  folle  meni  que 
des  dents  très  rapprochées  les  unes  des  aulres, 


Voi  Ili, 


u 


Ì)M  DESTI  DISTAMI,  ECC. 


follone 


ISO 


% un. 


Riunione  dei  Denti. 


I.  Dicesi  die  si  siano  osservati  i denti  fusi  in  uno  solo.  « A.lcuus 
storici  narrano  che  Pirro,  re  deli’  Epiro,  Enrifeo  Cirenaico  e 
molli  altri  avevano  in  luogo  di  denti  un  osso  continuo,  massiccio  * 
non  distinto  che  per  alcune  linee  salienti,  simili  a quelle  per  cui 
distinguonsi  per  lo  più  i mascellari  delle  capre  1 ».  Leggesi  la  rela- 
zione della  concrezione  di  tutti  i denti  nella  mascella  superiore,  e tale 
che  non  si  contavano  in  quella  mascella  che  tre  denti  2 . e narrasi  di 
tre  o quattro  molari  continui  come  nelle  pecore.  Si  vide  anche  più 
spesso  la  riunione  degli  incisivi  3S  Carabelli  , fra  gli  altri  esempi,  vide 
quello  del  figlio  di  un  pastore,  nel  quale  era  avvenuta  in  ambe  le 
mascelle  1’  atresia  del  dente  incisivo  di  latte  col  canino4.  Non  è rara 
neppure  la  unione  delie  corone  di  uno  con  quella  di  un  altro 
molare5,  come  neppure  P atresia  delle  radici  dei  denti6,  mas* 


massime 


colPalveolo.  Nel  museo  Carabelii  vidi  le  radici  degli  incisivi  congiunte* 


quolque  très-saines  d*ailleurs , doivent  ftre 
S'Épavées  pour  ètre  conservées  plus  lomjtems. 
Pour  moi  je  vois  bien  différemment  : pai  lou- 
jours  pensé  (pie  plusicurs  corps  quelconques, 
ovoient  ime  solidilé  d'autant  plus  durable 
qu'ils  se  trouvoient  bien  rapprochés  les  uns 
des  autres  ; en  sorte  qu'ils  se  communiquent 
vn  appui  mutuel  ; avantage  par  consequent 
dont  on  prive  les  dents  . en  les  separant  les 
unes  dts  autres.  et  les  rendant  comme  isolees 
. . , D'aìlleurs  peut-un  séparer  les  dents  sans 
les  priver  de  leur  email  . qui  est  tine  portion 
si  nécessaire  à la  conservation  de  la  denti..* 
qu'  arrive t il  après  t operation  ? La  per  son- 
tie  èprouve  ime  sensibiliie  tr ès-incommode  , à 
la  moindre  impression  de  froid  ou  de  chaud . 
On  se  repeni  olors  de  n'avoir  pas  gardè  scs 
dents  dans  l'ótat  où  la  nature  les  avoit  don- 
nòes  F.uvain  on  emploie  des  remèiles  pour 
faire  disparnìire  cette  sensibilité.  L'éinail 
étetrit  déstruit  par  l'effet  de  la  lime  . ne  re- 
view ]>lus  , et  sa  perle  irreparable  ne  laisse 
envisages  qu'une  continuation  de  souffrance 
pnur  tout  le  temps  qu'il  nous  reste  des  dents 
maltraitèes  par  la  lime  : temps  que  l'on  est 
quel  pie  fa  is  -force  d'ahreger  . ètant  oblige  de 
Se  les  faire  óter  pour  ètre  delivtè  des  doti 
lours  qu'on  èprouve  , et  qui  n'ont  pour  cause 
qu'uni  tolte  operation  dans  laqudle  on  a eu 


V imprudence  de  prèferer  le  beau  impar  fait  à 
la  bonté  permanente.  » Cocrtois,  I.  c , p.  533. 

1.  E 8TACHIUS,  op.  c.  cap.  29, — Ll'O.  Cokl. 
Riiodigi nus,  lect.  antiq.  Francf.,  1589,  Lift. 
IV.  p 157. 

2.  Gkinca.  anat.  chirurg.—  CFr.  cap.  XXV, 

§ XCV11,  N 3. 

3.  EusT.vcir.us.  I.  c. 

4.  « / have  met  with  more  than  a dozen 
cases  somewhat  simitar,  for  instance  the  bodies 
ami  roots  of  the  lateral  temporary  incisores' 
and  cuspidati  joined  together,  and  among  f 
the  permanent  teeht,  the  middle  and  lateral 
incisores  and  cuspidati.  » Ruauk.  1.  c.  p.  1H. 
— Cfr.  LavuUn,  note  sur  qua  ire  dents  d'une 
conformation  extraordinaire , In  Skdillot, 
ree.  period  de  la  soc.  de  médec. „ T.  29  , 
p 192. 

5.  UALUliR  .le,  p.  29.  — SOEvtMERUITN'G  ». 

1 v.  , p,  2-JO  — G-  Fleischmann  , anatom » 
ff'ahrnehmtmgen.  — 5.  A onderbare  Verwach- 
sung  zweier  Backenzahne.  In  -dbhandlung 
dtr  physiK.  med.  Soc*  zu  Erlangen  , B.  1 ,, 
p.  3'. 

6.  Courtois,  I.  o.,  p 215,  Obs.  15.  Sur  deux 
dents  j ointes  ensemble  par  lews  racin  s . — 
p.  260.  obs.  24  Sur  diitx  dents  unies  ensem- 
ble par  lew  s ravines * 


t 
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II.  Tali  vizj  si  fanno  dipendere  dall’  alterata  immaginazione  delle  Cairn 
donne  incinte1 2  e dalla  sifilide-.  Altri  rie  ripetono  la  causa  prossima 

dall’  effusióne  del  sugo  osseo  dalla  superficie  laterale  delle  corone  3 4, 
altri  ancora  dalla  simultanea  inclusione  dei  germi  L 

III.  TaD olla  i denti  troppo  serrati  gli  uni  contro  gli  altri  seni-  Diagnosi 
brano  attaccati  insieme  se  non  si  guardano  bene  da  vicino  e tut- 

t’  intorno  5 : un  tale  effetto  fa  pure  il  tartaro  che  ricopre  da  ogni 
parte  i denti  6. 

IV.  La  riunione  dei  denti  non  reca  nessun  incomodo  alla  masti-  Prognosi 
eazione  od  alle  altre  funzioni  quando  non  sia  aggiunta  ad  altri  vizj. 

L’ atresia  delle  radici  dei  denti  colf  alveolo  fa  sì  che  o non  si  possa 
strappare  il  dente,  o che  questo,  strappato  di  tutta  forza,  trascina 
seco  porzione  dell’  alveolo. 

V.  Sarebbe  assurdo  il  voler  tentare  di  estirpare  i denti  riuniti  & Cora 
meno  che  non  fossero  per  avventura  cariati. 


§ L1V 


Allungamento  dei  Denti. 

I.  Si  videro  dei  denti  d’una  grandezza  straordinaria7,  e così  lun*  Nozione 
ghi,  che  anche  a bocca  chiusa  sorpassavan  il  labbro  superiore  e 
coprivano  l’inferiore8.  Più  frequentemente  non  si  osserva  che  un 
dente  solo  allungato,  onde  ne  vengono  gravi  incomodi  tanto  durante 
la  masticazione  quanto  nei  sonno  9. 


1.  CoMUNCins,  t.  c. 

2.  Il  caso  di  atresia  delle  radici  dei  denti 
da  me  visto,  dipendeva  da  sifilide. 

3.  Plenk,  1,  c.,  p.  58. 

4.  » Here  it  is  evident  loth  pulps  most 

have  been  contained  in  the  same  investing 
membrane  or  sac.  for  their  ossification  is  in 
general  so  complete  that  one  hole  serves  to 
both  for  the  admission  of  vessels  etc.  In  those 
cases  the  body  of  each  of  the  teeth  so  conjoi- 
ned commonly  retains  its  own  appropriate- 
form,  though  both  are  completely  surrounded 
by  the  cortex  striatus.»  Blare,  1.  c.,  p.  Hl> 

Tab.  Ill,  fig.  4.  a,  b,  c. 

S « Amongst  the  permanent  teeth  hoivever 
1 have  met  ivith  one  instance,  where  one  of 

the  middle  and  lateral  incisores  were  so  inti - 
mately  united,  that  on  viewing  them  external- 

ly they  appeared  as  one  large  middle  incisort 
no  trace  being  left  of  their  having  originally 


two  distinct  bodies j but  on  the  internal  sur- 
face there  is  a very  marked  difference  and 
each  retained  nearly  its  propre  shape."  Blake, 
1.  c.,  Tab.  Ill,  fig.  6,  a.  fig.  5,  a,  b. 

6.  Conferruminatio  tartarea  di  Plenk.  , 
1.  c.  p.  58,  Cfr.  cap.  XVII,  § LXIV,  N.  2. 

7.  Diemerbroeck , anat.  corp.  human. 
Ultraj.  1612,  Lib  IX,  cap.  10.  — ■ Schenk, 
obs,  med.  Lib.  I,  obs.  585,  p.  427. 

8 « Un  jeune  homme  de  Poitiers,  agé  de  It 
à 17  ans.  . . avoit  les  dents  si  longues , quoi- 
qu'on  hs  efit  déja  timées,  qu'elles  excédoient 
considérablement  la  làure  superieure  , méme 
quand  la  bouche  étoit  fermée  , et  trainoient 
sur  l’inférieure  en  la  couvrani  tonte  iutière , 
ce  qui  déparoit  beaucoup  un  cavalier  , qui 
d’allieurs  étoit  fort  bien  de  figure  et  de  taille. 
Ces  mèmes  dents  sortoient  en  saillie  presque 
horizontalement . » Bunon,  h c.  p.  334—338. 

9.  **  Il  est  d’me  extreme  importance À dp 


Cause 


Diagnosi 


Prognosi 
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II.  L’allungamento  dei  denti  in  certe  famiglie  e nazioni  è cosa 
ordinaria.  Spessissimo  vidi  degli  Inglesi  di  belle  forme  d’  ambo  i sessi 
sformali  da  denti  lunghissimi,  e questo  fenomeno  mi  si  presentò 
in  loro  più  frequentemente  che  nelle  persone  di  qualunque  altra 
nazione.  La  rachitide  inoltre,  che  favorisce  lo  sviluppo  delie  ossa 
in  generale  , esercita  la  sua  influenza  anche  su  questo  fenomeno  5 
locche  vien  confermato  anche  dalla  mollezza  dei  denti  che  spesso 
ne  accompagna  {’allungamento.  « In  una  fanciulla  di  otto  anni  , dice 
Flenk  , vidi  il  canino  destro  di  latte  della  mascella  inferiore  lunghis- 
simo, e,  strappato,  era  tanto  molle  che  se  ne  potevano  comprimere 
colle  dita  la  corona  e la  radice1.  — Frequentemente  l’allungamento 
di  un  dente  dipende  dalla  mancanza  del  dente  opposto.  Così,  strap- 
pato un  dente  molare  della  mascella  superiore,  il  dente  opposto  della 
mascella  inferiore  diventa  più  lungo,  perchè  manca  la  pressione  che 
il  dente  strappato  esercitava  sulla  corona  del  dente  inferiore  2.  Spes- 
sissimo poi  l’allungamento  dei  denti  dipende  da  una  malattia  degli 
alveoli. 

III.  L’  allungamento  dipendente  da  quest’ultima  causa  è però  quasi 
sempre  illusorio  5 giacché,  quantunque  il  dente  cacciato  fuori  dall’al- 
veolo, o raccorciato,  o riempito  o cariato,  si  innalzi  al  di  sopra  degli 
altri  denti  , pure  infatti  non  è di  essi  più  lungo 3.  Si  dà  final- 
mente f allungamento  immaginario , sintomo  dell’  instupidimento  dei 
denti  * 

IV.  Fatta  eccezione  di  questo  caso,  ì’ allungamento  dei  denti  non 
è cosa  da  disprezzarsi,  tanto  se  lo  si  risguardi  come  malattia  per  sè 
stessa  5,  ovvero  come  sintomo  6 o causa  d’altre  malattie7. 


prendre  garde  et  de  fort-près  , aux  disposi- 
tions où  Ics  dents  ioni  par  rapport  à i* ar- 
rangement. dans  la  rencontre  de  deux  màchoi- 
res ; car  si  par  V inégalité  ou  le  mauvais  ar- 
rangement de  quelques  lines  ou  de  panie  d'en- 
tre  elles,  dies  soni  disposées  à se  refouler 
réciproquement.  et  qu'on  neglige  de  reconnoi- 
tre cet  inconvenient , on  expose  à bien  des 
maux  causés  par  l' ébranlement  qui  suit  infaìl- 
liblement,  soit  des  mouvemens  des  màcboires 
et  de  leur  rencontre  dans  la  mastication,  soit 
du  grincement  et  ou  craquement  qui  arri  venti 
sans  qu’on  s'en  appergoive  dans  té  somrneil 
U plus  profond.  « Buinom,  I.  c.  p.  243. 

1.  Plenk,  l.  c.  p.  39. 

2.  Plenk,  1.  c. 

3.  « Si  les  dents  déchaussèes  nous  parois - 
tent  plus  longues  que  les  autres  qui  ne  le  soni 
pas  , il  ne  faut  pour  cela  s'irnaginer  que  la 
dent  ail  acquis  plus  de  longueur  qu'elle  n'en 
a dans  Vétat  naturel , ce  n'est  que  parceque 
les  alvéoles  s'affaissenl  et  que  les  caviUts  qui 


reqoivent  les  racines  des  denis  venant  a se 
remplir  vers  leur  base  par  l’ossificctiiòn  qui 
se  fait  plulòt  chez  certains  sujets,  obli  gent  la 
dent  à sortir:  de  là  vient  que  les  dents  clé- 
chaussées  paroissent  plus  longues  qu ’ elles  ne 
le  sont  effectivement.  » Courtois,  1.  c„  p.  75. 

4.  Gap,  XiX,  § LXXUt. 

5.  « Les  dents  excédant  en  longueur  leurs 
voisines  , doivent  ètre  regardées  cornine  des 
dents  ma  lades  , étant  disposées  en  panie 
contre  nature  ; puisque  non  settlement  elles 
déparent  la  bouche,  mais  qu'elles  causent  abis- 
si des  i ncommodités  aux  parties  voisines  et 
qu' dies  nuiseni  à l' articulation  de  la  voixt  » 
Faucharu,  op.  c.  T.  1,  p.  408. 

6.  Courtois,  t.  c. , p.  174  (carie  latente 
dell’alveolo). 

7.  Bunon,  I.  c.,  p.  244  ('ascesso  della  ma- 
scella superiore  e carie,  da  allontanamento 
dei  denti  canini  inferiori  e vicini  incisori. 
« qui  se  rencontroient  par  leur  longueur  avee 
V incisive  laterale.  «) 
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V.  È fàcile  a dirsi  che  i denti  troppo  lunghi  debbonsi  uguagliare  Cura 
agli  altri  col  mezzo  di  una  lima  particolare1,  e che  qualora  il  dente 
sia  lunghissimo,  questa  operazione  va  fatta  in  più  riprese  2.  Impe- 
rocché , quantunque  esistano  dei  denti  che  si  possono  limare  fino 
alla  metà  della  corona  senza  danno,  ve  ne  sono  altri  (e  talvolta 
nella  medesima  bocca)  nei  quali,  dopo  pochissimi  tratti  di  lima,  rimane 
allo  scoperto  la  cavità  del  dente,  con  grandissimo  dolore  e talvolta 
con  stillicidio  di  sangue  3.  Noi  pertanto  preferiamo  spesso  di  strap- 
pare il  dente  anziché  limarlo  , quantunque  la  prima  di  queste  ope- 
razioni dia  frequentemente  luogo  ad  emorragie4.  Talvolta  conviene 
dirigere  la  cura  agli  alveoli. 

CAPO  XIV. 


DELLO  STRIDORE  DEI  DENTI  E DEL  LORO  LOGORAMENTO 


l LV. 

*1 

Dello  stridore  dei  denti . 

IDefinizion. 
jo  stridore  dei  denti 5 è 1’  effetto  dei  movimenti  reciproci  e 

velocissimi  dei  muscoli  che  servono  con  alterni  movimenti  ad  aprire 
ed  a chiudere  la  bocca,  onde  i denti  si  sfregano  gli  uni  contro  gli 
altri.  » b Ammiss> 

II.  A mala  pena  si  comprende  perchè  coloro  che  scrissero  sulle  affezione 
malattie  dei  denti,  pochissimi  eccettuati6,  non  abbiano  fatto  parola 
di  questa  affezione. 


1.  GamOT , 1.  c.  Planche  V.  N.  2.  — Mau- 
ry, I.  c.  Planche  XVI,  fig.  I,  2,  4,  3. 

2.  Gariot,  J.  c.,  p.  261. 

3.  je  pourrois  rapporter  un  grand 

nombre  d'exemples  de  personnes  de  30  à 40 
ans  et  plus  , à qui  limant  quelques  incisives 
ou  canines,  pour  les  mettre  au  niveau  des  voi - 

sines  qu'on  avoit  dèjà  limèes  considérablertient 
et  sans  douleur,  on  irouvoit  au  premier  coup 

de  lime  une  exlrème  sensibilità • Vai  tu  wè- 


me  des  dents  qu'on  avoit  limèes  beaucoup 
moins  que  les  autres , d’où  le  sang  néanmoins 
sonoit  par  l'extrémité  de  la  couronne,  » Bu- 
ison,  1.  e.,  p9  33o, 

4«  Courtois,  1.  c.,  obs.  33.  Sur  une  hémor • 
rhagie  occasionnée  par  une  dents  déchaussée. 

3.  Frane.  Grinccment  des  dents.  Ted.  Zahnk- 
nirschen - 

6.  RrautermaN^,  I.  c.,  p.  267. 
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Cura 
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III.  Essa  dipende  da  una  difettosa  disposizione  dei  denti  da  cat- 
tiva abitudine 1  2,  da  ira,  da  starnuto  , da  idrocefalo  acuto  3,  da  vermi 
e da  insulti  epilettici  4. 

IV.  Lo  stridore  dei  denti  va  distinto  dal  battersi  dei  medesimi 5 *, 
dipendente  da  freddo,  specialmente  febbrile. 

V.  La  convulsione  dei  denti  o lo  stridore  di  essi  che  si  sente 
quando  si  mangia  , spesso  è naturale  e non  è terribile  in  nessuna 
maniera:  assai  spesso  poi  il  movimento  involontario  delie  mascelle 
nelle  malattie  annunzia  distensione  dei  nervi,  pericolo  , 1’  ingresso 
della  febbre  intermittente 7,  il  delirio8,  e dopo  la  pazzia  è foriero  di 
vicina  morte  massime  se  è accompagnato  da  altri  sintomi  di  cattivo 
augurio.  Quando  quest’  affezione  si  manifesta  in  un  bambino  lattan- 
te 40  è molto  meno  spaventosa  11 . 

VI.  Oltre  la  cura  che  dovrà  adattarsi  alla  cognizione  delle  cause, 
si  possono  ungere  le  tempie  ed  il  collo  con  balsamo  peruviano,  come 
consiglia  XIrautebmann  di  fare  42. 


ì LVI. 


Ijogoramento  dei  Denti. 


Detraisi  on.  ^ La  consumazione  dei  denti  senza  guasti  costituisce  il  logora- 
mento dei  medesimi  rò. 

Divisione  II.  Siffatto  logoramento  è di  due  sorte,  secondo  che  riguarda  le 
corone  e le  radici . 

Log;oram.  III.  La  corona  del  dente  si  logora  o tutta  quanta  o solo  in  parte  , 
deile  e(j  jj  logoramento  può  essere  verticale  , orizzontale  , od  obliquo.  Il 
coi. me  l0g0ramen(0  obliquo  del  dente  lascia  una  punta44.  In  conformità  del 
diverso  grado  di  logoramento  varia  il  colore  del  dente  15.  Finché  dura 


1.  Bi'NON,  1.  c.,  p.  245, 

2.  conosco  un  pittore  itatianoche  pareva 
dilettarsi  dello  stridore  de’ suoi  denti. 

3.  P.  li.  Voi.  1.  sect.  I , cap.  IV  , § XXII, 
$.  4. 

4.  SWieten,  comment.  § 1073. 

Ì5  Frane.  Le  claquement  des  dents.  Ted. 
Zahnklappern. 

6.  avicbrna  , I>.  IV.  Fen.  II.  Tr.  i , c.  37, 
p.  823,  ed.  Basii.,  1556, 

7*  V.  il  Trattato  delle  febbri  intermit- 
tenti. 

5.  H :PPOCR  ATE,  COSO.,  § 2. 

9 Praed.et.  1,  «,  Prognos,  § 4. 


10.  Paullus,  de  med.  IV,  37  , p.  331,  coll. 
Strph. 

11.  Groner.  semiotice,  p.  500. 

12.  Kkautbkmann,  1.  c.,  p.  257. 

13.  Frane.  Usure  des  dents.  Ted.  Abnutzunq 
der  Zùhne. 

14  Accuminatura  a dentis  detritura  obli- 
qua, di  Plenk,  I.  c.,  p.  53. 

i3.DuvAti,  mém.  sur  l'usure  des  dents  (Ex- 
trait,  du  Bulletin  de  Vécole  de  mèd  et  de  la 
soc.  de  Paris  (année  6),  1810,  p.  6).  — Kous- 
srad  , I,  C.  — Maday  , 1»  C,  , p.  82,  Planck 

tilt 
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lo  smalto  ^ la  superficie  corrosa  dei  dente  è bianca  } ma  quando 
un  tal  logoramento  è arrivato  alla  parte  cornea  del  dente  , que- 
sta diventa  grigia.  Più  tardi  ancora  si  scopre  la  sostanza  ossea,  gialla., 
circolare,  segnata  da  un  punto  più  oscuro  nel  mezzo.  Finalmente  si 
mostra  la  cavità  stessa  del  canale  dentale.  Quanto  più  presso  al 
nervo  arriva  il  logoramento  del  dente  , tanto  più  sensibile  diviene 
quest’  ultimo  , onde  intollerabili  diventano  del  pari  e freddo  e caldo. 

Quando  poi  il  nervo  è messo  in  contatto  dall’  aria  atmosferica  il 
dolore  riesce  continuo. 

IV.  Un  dente  in  apparenza  sanissimo  e per  lo  più  fermo,  durante  Logorane 
la  masticazione,  o quando  venga  toccato,  duole  talmente  che  Tarn-  d«lle 
malato  se  lo  fa  strappare*,  dopo  la  quale  operazione  l’estremità  della  radlCk 
radice  presenta  delle  asprezze  o dei  punti  neri.  LT  estremità  della 
radice  del  dente  che  presenta  dei  punti  neri  nuota  in  un  liquore 
contenuto  in  una  cistide  1 (idatide?).  Siffatta  cistide  si  estrae  quasi 
sempre  insieme  col  dente  . ma  talvolta  rimane  nell’  alveolo  e ne 
provoca  la  suppurazione  2.  Alcuni  poi  parlano  di  spina  ventosa  della 
radice  dei  denti  3. 

V.  I denti  incisivi  vanno  più  degli  altri  soggetti  a detrimento,  ciò  Causa 
che  appare  chiaramente  anche  per  la  perdita  delle  piccole  punte  di 

se*: a cui  vanno  soggetti  questi  denti  già  fin  dal  decimo  o dal  dodi- 
cesimo anno.  Bisogna  quindi  restringere  la  sentenza  di  coloro,  i 
quali  sostengono  4 che  le  corone  dei  denti  molari,  essendo  larghe  e 
destinate  alla  ti  it  inazione  di  sostanze  durissime,  si  logorano  più  che 
le  corone  degli  altri  denti.  Si  sa  per  altro  chela  mancanza  dei  mo- 
lari affretta  il  logoramento  degli  incisivi  5 , Iucche  accade  tanto  più 
facilmente , quanto  più  direttamente  si  sovrappongo!)  le  mascelle 
durante  la  masticazione6.  Al  contrario  un  dente  cui  manca  il  sùO 
opposto  non  si  logora.  I denti  piccoli  del  colore  della  calce  % e quelli 


ì.  MAufcY,  t.  f.  PI  iV.  fig.  3 

IKval.  observations  sur  la  consumption 
de  l'extrémilé  de  la  racine  ties  dents  suivi 
d'vne  role  sur  la  tumefaction  et  l'ossificulicn 
du  periosie  alvèole  dentai  re  (Sepillot  . ree. 
period.  de  la  sue  de  méd.  de  l aris  T.  43  , 
p.  220).  — Extra'll  du  rapport  fail  à la  soc. 
sur  un  memoire  intitule • Observations  sur  la 
consomplion  (le  l'extrémilé  de  la  racine  des 
dents,  tic . ( Bulletin  de  l'école  (ami.  7},  181», 
p.  204). 

3.  •<  Ce  ite  maladie  est  très  rare  j elle  a 
beauvoup  d'analogie  uvee  icxoslose , dmit  elle 
présente  Its  menus  signes  et  les  mimes  indi- 
cations : se  uleme  nt  la  raciìie  est  plus  grosse 


qu'à  V ordinaire  : elle  est  ereuse . son  ouvertu- 
est  très  1 rgc  et  ses  purois  soni  iris  mirice . » 
Maury.  I.  e. . p.  107 

4 P„i;r>h,  I.  c , che  segue  Haller  . etera, 
phyuol.  T.  VI.  p.  20. 

5 « Toni  (pie  les  molaires  grosses  ou  peti- 
les  subsistent  . elles  soulagent  les  incisive é et 
les  canines,  qui  à leur  défuut  soni  obligees  dà 
faire  leur  besogne , ce  qui  les  fatigue  extraor - 
dinairement  et  les  frrit  pèrir  avant  le  terme.  » 
Bvìnon,  I.  c.,  |>.  206 

6 •*  Quand  les  dents  se  correspondent  cl'it- 
ne  manière  cxacte  . . , leur  usure  est  hofizon- 
tale.»  G kior,  l.  c.,  p.  53. 
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dei  rachitici  si  guastano  con  molta  facilità4.  Lo  stridore  dei  denti  2, 
i denti  opposti  troppo  lunghi  3 , gli  alimenti  ed  i rimedj  acidi,  le 
polveri  dentifricie  cattive,  le  spazzuole  pei  denti  troppo  dure,  gli 
stuzzicadenti  di  metallo4,  le  pipe  con  manico  di  terra  5,  e principal- 
mente i’  uso  delle  lime  6,  concorrono  potentemente  a logorare  pre- 
cocemente i denti. 

Diagnosi  ^ logoramento  dei  denti  nei  vecchi  , essendo  un  effetto  ne- 

cessàrio del  lungo  uso  di  essi,  ed  un  indizio  nello  stesso  tempo  che 
Dantico  ventricolo  richiede  ornai  dei  cibi  molli  che  non  abbisognano 
di  fina  triturazione , non  è subbietto  del  dominio  delia  patologia  \ 
come  lo  è in  vece  il  logoramento  precoce  dei  denti. 

Prognosi  VII.  Quest’  ultimo  logoramento,  facendosi  in  breve  tempo,  riesce 
dolorosissimo7^  e non  gode  del  benefizio  che  ha  il  logoramento 
senile  dei  denti.  Imperocché  in  questo  i rimasugli  dei  denti  consu- 
mati presto  o tardi  vengono  espulsi  dagli  alveoli,  che  si  restringono, 
rimanendovi  le  gengive  callose  che  fanno,  in  certo  modo,  le  veci  dei 
denti8.  Del  resto,  sembra  che  la  natura  si  opponga  alla  distruzione 
dei  denti  con  un  processo  tutto  particolare  9. 

Cura  Vili.  Quando  avvi  qualche  dente  molto  consumato  e molto  dolente, 
bisognerà  strapparlo  : giacché  anche  cauterizzandolo  col  fuoco  non 
si  ha  quasi  mai  un  benefizio  costante.  Quando  tutti  i denti  sono 
molto  logorati,  si  consiglia  Paso  di  alimenti  nè  troppo  caldi  nè 
troppo  freddi,  l’astinènza  dagli  acidi,  e la  fuga  dai  siti  umidi  e freddi  4(>» 


1.  Cararelli. 

2.  « Il  y a des  personnes  qui  ont  le  tic 
singultir  de  mouvoir  perpéluellement  leurs 
màchoires  Cune  sur  C autre  avec  une  si  gran- 
de force  qu’ils  font  craquer  leurs  dents.  Pai 
connu  un  médecin  qui  ètoit  dans  ce  cas  là  ; 
il  est  aisé  de  concevoir  combien  un  semblable 
frottement  doti  ètre  pernicieux  pour  Vémail 
des  dents  , qui  doit  alors  s'user  sans  pouvoir 
rien  faire  qui  puisse  s’opposer  à ce  mauvais 
effet.  » Courtois,  1 c..  p.  2a. 

3.  Fauciurd,  op.  c.  T.  I,  p.  426  . obs.  1. 
Sur  un  dépòt  cause  par  une  dent  canine  non 
carice , mais  usée  par  la  rencontre  d’une  au- 
tre dent, 

4.  « Dirai  je  que  Con  a mi  quelquefois  des 
dents  us&es  sur  les  còtès  par  le  passage  rei- 
terò d’une  aiguille  , ou  d’une  épingle  de  cui- 
vre  , et  ètre  dans  cet  endroit  imprégnèes  de 
particules  cuivreuses  »?  Doval,  le  dentaste  de 
la  jeunesse,  p.  72. 

,5.  « Si  Con  da  pas  la  precaution  de  gar- 
nir  le  bout  de  la  pipe  , le  frottement  qui  se 
fera  contre  les  dents  ne  manquera  pas  de  les 
user,  et  d'en  dècouvrir  la  pariti  sensible.  » 
Fauchard,  op.  c.,  T 1,  p.  G8. 

6.  Conringius  , diss.  de  natura  et  dolore 
dentium.  Uelmst.,  1662,  § 17* 


7.  « Vef fa  cement  produit  par  Cage  se  fati 
sant  petil-à-petit.  à mesure  qu'il  s’opère  , la 
pariti  spongieuse  de  la  dent  a le  tems  de  sJac- 
coutumer  à C impression  des  corps  exlérieurs. 
. . . V effacemeni,  au  contraire,  qiCil  se  fait 
par  la  lime  étant  subit  . pent  devenir  dangé - 
reux.  » Jourdain  , iraitè  des  dèpòts  , etc. , 
p,  236. 

8 « Lorsque  toutes  les  dents  sont  tombòes  , 
la  rnàchoire  inférieure , en  se  rapprochant  de 
la  supérieure  . ne  se  trouve  plus  retenue  par 
les  dents . et  se  porte  beaucoup  plus  en  avant 
et  en  haut  .Le  fond  des  cavités  dentaires 
s'obstrue  . leurs  parois  se  rapprochent , les  ati 
véoles  finissent  par  disparoitre  entièrement, 
et  la  surface  dentaire  ne  présente  plus  qu'tm 
bord  tranchant-  Par  la  necessitò  de  la  masti- 
cation; les  gencives  acquièrent  de  plus  en  plus 
de  la  fermeté  , et  finissent  par  suppléer  en 
partie  à la  fonction  des  dents,  quoique  d'une 
manière  beaucoup  plus  lente  et  moins  énergti 
que.  » GueoT,  1.  c..  p.  :^8 

9.  Duval,  1.  c.  — J.  L.  Oudet,  experiences 
sur  V accroissement.  continuò  et  la  reprodu  tion 
des  dents  ches  les  lapius  , considuròes  sous  le 
rapport  de  leur  application  à C étude  de  Cor- 
ganisation  des  dents  hwnaines.  Paris,  1823. 

10.  COURTOIS,  1,  c.,  p.  181. 
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Del  guasto  dello  smalto  dei  denti  e della  loro  atrofia 


$ LYII. 


Guasto  dello  smalto. 


t.  Oltre  il  logoramento  che  lo  smalto  ha  comune  colle  altre 
Costanze  che  compongono  il  dente  , ne  soffre  una  a lui  particolare, 
die  dicesi  guasto  4. 

li.  Il  guasto  dello  smalto  ha  varie  forme.  Alcune  volte  si  pre- 
senta sotto  forma  di  una  fenditura  o di  un  crepaccio  lineare  altre 

volte  lo  smalto  si  stacca  in  vicinanza  delle  gengive  in  modo  che  il 
dente  sembra  circondato  da  un  filo.  Il  male  a poco  a poco  si  estende 
su  tutta  là  superficie  del  dente,  tanto  esternamente  che  internamente, 
lasciando  nuda  la  parte  ossea  del  dente  stesso, che  subito  annerisce3 *.  Spesso 
sembra  che  la  superficie  esterna  della  sostanza  ossea  del  dente,  già 
prima  ammalata  , ricusi  il  sostegno  allo  smalto,  onde  questo  si  stacca  A 
III.  Fra  le  cause  generali  del  logoramento  dei  denti  5,  quelle  che 
nuocono  maggiormente  allo  smalto  sono  gli  acidi  (principalmente  quelli 
che  d*1  ordinario  si  riscontrano  nelle  polveri  dentifricie  ) , ciò  che 
si  comprende  facilmente  quando  si  consideri  quali  sostanze  lo  com- 
pongano6. A queste  tengono  dietro  il  tartaro  dei  denti  $ le  lime  c£ 


olii 


Forma 


Causd 


I.  Franc,  destruction  de  V email  ctes  dents 
Décompositìon  de  Vémail. 

§ Fissura  dentis.  Plepìk.  1.  c.  , p.  84  Fr, 
"EnVimure.  Maury,  I.  c.}  p.  84.  Pianelle  Xlli, 

3.  » In  all  the  instances  1 have]seen , it  has 
begun^on  the  exterior  surface  of  the  tooth  , 
pretty  dose  to  the  arch  of  the  yum.  The  first 
appearance  is  a want  of  enamel , whereby  the 

bony  part  is  left  exposed  . . . and  hence  it 

may  be  called  a denuding  process  »»  Uun- 

TEttj  I,  e.,  v.  133. 


4.  « I have  seen  instances,  where  it  appea- 
red as  if  the  outer  surface  of  the  bony  part * 
which  is  in  contact  with  the  inner  surface  of 
the  enamel  , had  first  been  lost  j so  that  the 
attraction  or  cohesion  between  the  two  had 
been  destroyed  j and  as  if  the  enamel  had 
been  separated  for  want  of  support . « Hunter* 
1.  c. 

5.  Cap.  XIV,  § LV1,  N.  3. 

6.  JOssb,  analyse  de  Vémail  des  dents.  Pd- 
ris , an.  X.  — Journ . de  médecine.  — Ld 
smalto  dei  denti,  secondo  Pepys  (MecreI* 
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grji  altri  istrumenti  e corpi1,  le  'violenze  esterne2,  sipari  eie!  calore 
che  succede  immediatamente  al  freddo.  La  forza  di  tali  cause  è 
tanto  maggiore  , quanto  più  maltrattati  ritrovatisi  i denti  da  qual- 
che vizio  congenito,  quali  la  scrofola,  la  rachitide  0 e la  plica.  Noi 
anzi  siamo  d’  opinione  che  tali  vizi  possono  danneggiare  anche  da 

sè  soli  lo  smalto.  . 

IV.  Il  dente  privo  di  smalto  sembra  limato4.  Bisogna  indagare 
inoltre  se  tale  stato  dipenda  da  cause  locali , oppure  da  un’affezione 
generale  del  corpo.  Nel  fare  il  conveniente  esame  dell’abito  dell’am- 
malato, onde  fare  questa  indagine , non  bisognerà  dimenticare  di 
osservare  ben  bene  le  unghie , le  quali  hanno  molta  analogia  collo 
smalto  dei  denti  °. 

Y.  Il  guasto  dello  smalto,  oltre  che  altera  la  forma  del  dente, 
fa  luogo  anche  alla  carie  e ad  altre  malattie  6.  Coloro  che  negano 
un  tal  fatto  7 cadono  in  contraddizione  s,  e,  senza  volerlo  , conce- 


Archiv  filr  die  Physiologie  E.  3,  p.  648J  s si 
compone  di  78  parli  di  fosfato  di  calce,  6 
di  carbonato  di  calce,  e 16  di  acqua  di  cri- 
stallizzazione. — Gli  esperimenti  di  Ha- 
chett  provano  ch’esso  in  un’ora  può  scio- 
gliersi interamente  nell5  acido  muriatico. 
Vedi  Blake,  op.  c.,  p.  182. 

1 « Enfiti  x ine  habitude  qidont  la  plupart 
des  femmes,  en  s*  occupant  de  V ajustement  de 
leurs  vètemens  , c'cst  de  porter  constamment 
des  èpingles  on  des  aiguilles  à leur  boriche  et 
de  se  servir  de  leur  dents  pour  couper  du  fi. 
de  la  soie,  etc  Ces  corps  durs  altérent  à la 
longue  fémail  des  dents  , et  ce  qui  ne  laisse 
aucune  doute  à cet  ègard,  cyest  que  toules  les 
femmes  qui  par  état  se  livrent  habituellement 
à des  ouvrages  d1  aiguille  , ont.  ime  perle  de 
substance  vers  les  dents  qui  rèpondent  à la 
commissure  des  lèvres  La  mème  chose  sub- 
serve sur  les  hommes  qui  ont  V habitude  de 
firmer  du  tabac  dans  de s pipes  de  terre>  » Ta- 
veau,  1,  c , p.  119, 

2.  « . . . aucun  homme  ne  doit  se  permeitre 

d’imiter  fexemple  de  celai  doni  les  dents  ren - 
doient  du  feu  , lorsqxfon  les  frappoit  uvee  un 
caillou  (Barthounos  . de  luce  homi  nuns  et 
brutorum  JL'b.  1 c.  lo)  ; il  laissera  aussi  le 
fanfaron  màcher  du  verre  ei  des  pierrcs , et. 
le  tèmeraire  casser  des  noya-ux  et  des  noicc  » 
Duval.  1.  c.,  p.  77.  1 

3.  « ìVe  can  readily  understand  , how  de- 
fects, or  derangements  in  the  constitution,  or 
the  many  changes  which  take  place  in  it,  du- 
ring the  periods  we  have  mentioned  (about 
six  or  eight  years),  may  at  times  totally  im- 
pede the  formation  of  cortex  striatus , or  ren- 


der it  susceptible  of  various  stages  or  degrees 
of  perfection  » Blake,  1.  c. , p.  129. 

4.  «...  the  whole  wasted  surface  has  exac- 
tly the  appearance  as  if  the  tooth  had  been 
filed  with  a rounded  file  , and  afterwards 
had  been  finely  polished.  » Hunter  , 1.  c*  , 
p.  135 

8 poesia  comparazione  dello  smalto  del 
denti  colle  unghie  non  è nuova.  Aveva  già 
detto  de  la  Hire  ( mém . de  faeadémie  de 
1699):  « Qu’elle  est  cornposee  d'une  infinità 
de  petits  filets  , qui  soni  attaches  sur  la  par- 
tie  interne  de  (a  dent,  par  leur  racine  , à peli 
près  comma  les  ongles  et  les  cornes  le  soni 
aux  parties  où  elles  s’attachent.  >*  Del  resto, 
per  fare  questo  paragone  non  era  necessa- 
rio paragonare  le  mascelle  alle  braccia! 
Okbn.  !.  c — Vedi  B M.  Uosian,  parallèle 
de  la  nourr ilare  des  plumes  et  celle  des  dents 
in:  Acta  Helvetica,  Voi.  V,  p.  407. 

G.  « . . . les  fibres  de  V émail  étant  una  fois 
usées.  et  ne  póvvant  plus  se  rèparer.  la  sub- 
stance de  la  dent  étant  alors  pénetrée  plus 
aisément . elle  peut  devenir  plus  sensible  au 
froid  et  cui  a hand  J ce  qui  fait  quelquefois 
souffrir  beaucoup.  et  est  cause  que  la  dent 
est  plus  disposee  a se  carter.  » Fauchaud  , 
op  e.  T 1,  p.  ?6. 

7.  « On  peut  impunément  fair  e fallatimi 
de  fémail,  sans  que  la  dent  soil,  par  ce  fuit , 
sujette  à se  cader , ni  mème  à f aire  éprouver 
des  douleurs  » Fournier,  1.  c . p.  548. 

« . . . nonobstant  la  perle  de  fémail , la 
dent  se  conserve  et  se  mainticnt . » Fauchard» 
1.  e.,  p.  28. 
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clono  che  lo  smalto  si  riproduca1.  D altra  parte»  è noto  eh  esso  cre- 
sce fino  ai  venti  anni  circo.  Si  estraggano , dice  il  Caratelli  , 
due  denti  ad  una  stessa  persona  , uno  sul  dodicesimo  anno  e ì altro 
nel  diciottesimo  lo  smalto  del  primo  sarà  più  grosso  di  un  sesto 
di  linea  di  quello  del  secondo  2 * 4. 

YI.  La  fenditura  od  il  crepaccio  del  dente  si  riempirà  di  mastice  3 ; Cura 
e,  quando  presentasse  delle  punte,  queste  verranno  levate  colla  lima 

§ LVIII. 


Atrofia  dei  denti 


I.  Biconsi  atrofici  quei  denti  che  hanno  lo  smalto  deforme  e cheDefinizion. 
cP  ordinario  sono  più  piccoli  che  non  dovrebbero  essere. 

II.  11  primo  che  tenne  discorso  eli  questa  malattia  fu  Fauchard,  Storia 
il  quale  ne  parlò  sotto  il  nome  di  corrosione  dei  denti  5.  Essa 
venne  esattamente  descritta  da  Bunqn6 *,  che  propose  di  chiamarla 
depressione  o scabrosi tà  dello  smallo  'q  ma  che  in  latto  s attenne 

alla  nomenclatura  di  Fauciiard.  A questi  autori  tennero  dietro  Mahok 
e Duval9,  il  qual  ultimo  vi  sostituì  il  nome  di  atrofìa . 


1,  « A lavèritè  cetterègènèratìon  ne  se  fait 
pas  dfune  manière  aussi  sensible  que  clans 
ìes  ongles  j mais  on  ne  peut  se  refuser  de 
Vadmettre , et  convenir  que  scins  elle  il  ne  se - 
roit  pas  possible  de  conserver  des  dents  pen- 
dant un  nombre  cVannèes  considerable  , Gom- 
me on  le  voit  clans  la  pluspart  des  hommes  » 
Courtois,  1 c„  p.  28. 

2.  Disse  quindi  benissimo  Fauciiard: 
« Cette  substance,  que  fon  nomine  émail , se 
forme  avant  la  sortie  eie  la  dent , se  forLifie 
et  s’embellil  jusqifà  Vàge  d’ environ  vingt  ans, 
après  lequel  temps  cet  émail  commence  à s\i- 
serpai'  le  frottement  continuel  » Fauciiard, 
(l.  c , p.  24).  — Altrimenti  la  pensa  Brake 
(1,  c , p.  127)  , ove  dice  : « I conclude  , that 
when  once  a tooth  penetrates  the  gum  , the 
cortex  striatus  is  then  as  hard  and  perfect 
on  it , as  it  can  be  at  any  future  period  of 
life.  » 

5.  Pleak,  1.  c, 

4.  Maury,  1.  c. 

b Op,  c.  T I,  p.  121  ( » La  par  tie  émaillée 

des  denis  est  encore  sujelte  à mie  rnaladie  qui 

ressemble  fort  à la  carie,  mais  «qui  cependant 


n'est  pas  une  carie.  Leur  surface  extèrìeure 
devienti  quelquefois  inégale  et  raboteuse , quasi 
en  forme  de  rape , mais  disposée  plus  irregu- 
lièrement.  Je  nomme  cetle  rnaladie  erosion  de 
la  surface  émaillée,  ou  disposition  à la  carie»), 

6.  Essai  etc.  p.  66—77.  — Experiences  etc.  p. 
151  — 198.  — » Aucun  dentiste  n’en  avoit  parlé 
avant  lui  , et  Faucuard  s' est  contente  clel'ef- 
fleurer.  » Commissaires  nommés  par  facad. 
vid.  Bdìnoìx  Expériences  p.  132. 

7.  » Ces  differ  entes  observations,  . . . en 
me  faisant  sentir  f imp  r aprii’ té  du  nom  d’é- 
rosion,  que  M.  Fauciiard  a clonné  le  premier 
à cene  rnaladie , m’avoient  porte  à lui  clonner 
celui  de  depression,  qui  m'avoit  pani  le  plus 
convenable  et  le  plus  propre  à exprimer  ses 
effets.  Mais  après  avoir  bien  analisé  lOules 
les  idees  que  présente  le  mot  de  depression  , 
je  ne  fui  pas  trouvè  asses  clair.  ...  Et  je 
crois  qifon  pourroit  adopter  le  nom  d’aspé- 
rité.  Buìnoh,  1,  c pt  447. 

8.  Op  c. 

9»  Mémoire  sur  Valrophie  des  dents . Extrail 
du  bulletin  de  la  faculté  de  méd.  et  de  la 
spc<,  de  Paris  ( Anace  Fili),  1812,  p,  7. 
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III.  I denti  atrofici  presentano  ora  delie  linee  prominenti , ondate 
e trasversali1  } ora  dei  solchi  2 rugosi  e depressioni  sparse  di  punti, 
ed  ora  delle  scabrosità  } e tutto  ciò  quasi  sempre  con  diminuzione 
di  volume  , in  confronto  di  denti  simili. 

IV.  L’atrofia  dei  denti  è determinata  dalle  malattie  che  si  mani- 
festano all’ epoca  della  gravidanza  3 e della  dentizione}  e in  quest’ul- 
lima  principalmente  dal  vajuolo  , dal  morbillo,  dalla  rachitide  e dallo 
scorbuto  4.  Siccome  I’  atrofia  dei  denti  non  è molto  rara  nel  feto  5, 
si  può  ritenere  per  la  loro  prima  malattia 6.  ‘I  denti  di  latte 
(massime  gli  incisivi,  i canini  ed  il  primo  pajo  de’  molari  ) sogliono 
diventare  atrofici  quando  le  suddette  malattie  si  manifestano  prima 
del  secondo  anno  dì  vita.  I denti  permanenti  (segnatamente  i grossi 
molari  ) vi  vanno  soggetti  quando  quelle  stesse  summenzionate 
malattie  dominarono  fra  il  quarto  e il  decimo  anno.  L’  atrofia  non 
interessa  mai  le  radici  dei  denti  : 

V.  Più  sotto  faremo  conoscere  come  si  distingua  l’ atrofia  dei 
denti  dalla  carie  dei  medesimi  7. 

VI.  I denti  atrofici  vanno  più  degli  altri  soggetti  a tutte  le  malattie. 
Quando  sono  difettosi  anche  per  cattivo  collocamento,  vanno  sog^ 
getti  principalmente  alla  carie  8. 


1.  » (Test  urie  impression  semblable  à celle 
que  la  ciré  reqoit  cVun  cachet  eri  relief,  ou  à 
celles  qu’on  voit  sur  l'émail  cTune  infìnilé  de 
pieces  de  fayence .»  Bunon  , L c.  p.  143.  — 
Maury,  l.  c.  Planch.  XII,  fir/,  la. 

2.  « Il  se  fait  dans  Vémail  un  enfoncement 
qui  va  quelques  fois  jusqu’à  la  substance  os- 
seuse,  et  qui  la  pénétre  méme  par  la  surface 
qui  est  contigue  à l'émail ; ce  qui  arrive  prin- 
cipalment  à l'extrémitè  de  la  couronne  dans 
les  rayures  qui  se  trouvent  en/re  les  angles 
ou  éminences  sur  la  table  de  cetie  couronne . » 
Bunon,  I.  c.  p.  139. 

3.  « Si  c'est  un  enfant  en  très-bas  àge  qui 
porte  Vatrophie  dentaire  , il  faut  cunclure 
que  sa  mère  a étè  fort  malade  pendant  la 
grossesse.  » Fo«  rnier,  /.  c.  p.  341. 

ftynoN,  1.  c. 

S.  ««  On  a reconnu  dans  diffèrens  hòpi- 

taux  et  à nombr e de  su\èts  l ’erosion  impri- 


mèe  sur  des  dents  qui  n'avoient  pas  encore  vù  l& 
jour,  et  qu’on  n’a,  pour  ainsi  dire,  dèchaton - 
nées  que.  pour  voir  avec  étonnement  la  justes- 
se et  la  solidità  du  prognostic  qui  Vavoit  an ■» 
noneée.  >•  Corumissaires  de  l'acadèmie , vedi 
Bunon,  I.  c.,  p 135. 

6.  « Véro  is  on  . , . est  done  la  première 
maladie  qui  aitaque  l'émail . » Bunon,  l.  c.  , 
p.  151. 

7.  Cap.  XVIII,  § LXIX,  N,  V. 

8.  « Le.s.  dents  doni  l’émail  est  en  cet  état, 
soni  sujettes  à la  carie  par  leur  stule  dispo-> 
sition , lorsqu  elles  soni  trop  serrées  les  unes 
contre  les  autres , qu’elle  sont  mal  arrangées , 
et  que  les  impressions  dont  il  s’agit,  élant  ir - 
regulières  et  profondes,  inter ceptent  des  par- 
ticules  de  limon  ou  cP alimens  acres , qui  pro- 
duisent  la  carie  par  leur  séjour  dans  ces  en-i 
foncemens  où  its  sont  engagés.  » Bunon,  1.  q, 
p.  139. 


_ ù 


G A P O XVI. 

DEL  VACILLAMENTO,  DELLA  LUSSAZIONE  E DELLA  FRATTURA  DEI  DENTI» 


Vaóllamento  dei  denti. 


I.  IJicESi  vacillamento  dei  denti  Ala  mobilità  loro  entro  gli  alveoli.  Definizione 
IL  I denti  vacillanti  impediscono  la  masticazione,  minacciano  di  Sintomi 
cadere  , producono  dei  dolori  2 e delle  flussioni  3. 

IIL  Vacillano  i denti  di  latte  verso  il  settimo  anno,  perchè  i denti  Cause 
permanenti  che  crescono  di  sotto  ne  hanno  consumate  le  radici^  — 
vacillano  i denti  dei  vecchi  per  V obliterazione  ed  il  restringimento 
degli  alveoli  — vacillano  finalmente  i denti  per  mancanza  di  altri 
denti5,  per  effetto  del  tartaro6,  delle  malattie  degli  alveoli  , delle 
radici  dei  denti  e delle  gengive , dello  scorbuto  7 , del  mercurio  , 


f.  Franc.  Dents  branlantes.  ou  vacillantes. 
Ingli  Looseness  of  the  teeth 

2.  Bunon,  1.  c.,  p.  256  Six  sujets  dont  les 
dents  sont  ébranlées  et  leur  causent  des  vives 
doalenrs. 

3.  Bunon,  1.  c.  Incisives , canines,  et  peti- 
tes  molaires  fort  branlantes,  causant  des  dou- 
leurs  et  cles  fluxions. 

4.  « Valvèole  loin  de  s'èlargir  se  resserre 
plutót  , et  se  contraete  par  sa  propre  vertu  , 
et  ce  n'est  que  par  cette  vertu  que  ne  trou- 
vant  plus  de  corps  qui  lui  resiste,  ses  parois 
se  rapprochent,  et  se  collent,  pour  ainsi  dire, 
les  uns  contre  les  autres  ; pour  se  convaincre 
de  ce  que  jJavance,  il  nJy  a qu'à  essayer  de 
faire  rentrer  ces  sort.es  des  dents , on  verrà 
qu'étant  descendues  à un  certain  dégré,  on  ne 
pourra  aller  plus  loin  sans  faire  beaucoup 
souffrir  le  malade.  » JouupAiN  , reflexions  , 
£$e.,  p.  279. 


5.  Bunon  , 1.  C. , p.  265.  Cinq  sujets  ayant 
les  dents  de  devant  ébranlées  usées  et  detrui - 
tes  par  la  suite  de  la  perle  des  molaires, 

6.  « A looseness  of  the  teeth  is  occasione c| 
by  tartar,  t vhen  it  insinuates  itself  between 
the  teeth  and  gums  , ivhen  it  destroys  their 
connection , extends  along  the  roots  , and  by 
pressing  on  the  gums  brings  them  to  decay . - 
Berdmore.  1.  c.,  p.  88,  — Koeckfr,  in  Phi- 
ladelphia journal  of  the  medi  and  phys.  scieno . 
by  Ghapma*,  Voi.  2. 

7.  A ciò  verisimilroente  si  riferisce  l’esem- 
pio del  vaeillamento  dei  denti  dell’esercito^ 
di  Sigismondo  IV,  di  cui  parla  Enea  S.  in 
hist.  Bohem.  c.  44.  — Varj  altri  esempi  sul- 
l’istesso  argomento  trovansi  presso  Valent. 
diss.  de  vacillatione  , casa  et  reparations 
dentium.  Giess.,  1727.  Et:  Leìdenfrost,  de 
vacillatione  dentium  eoromque  lapsu  gpon^ 
taneo  v.  opusc.  Voi.  IL  N.  3. 


Diagnosi 


Prognosi 


Cura 
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del  vajuolo  e delle  esterne  violenze 1 2  3 4.  I denti  della  mascella  infe-» 

riore  vanno  soggetti  al  vacillamento  p ■■  o di  q vi  e I li  deha  masceLa 

superiore  3.  * > . . 

IV.  La  diagnosi  si  fa  toccando  ì denti.  lì  vacillamento  dei  denti 

di  latte  e dei  vecchi  è un  fenomeno  normale  che  stermina  per  lo 
piu  colla  loro  caduta.  Frequentemente  il  vac-n lamento  dei  denti  si 
associa  col  logoramento  ^ e cod  allungamento,  almeno  appaiente.,  dei 
medesimi5. 

V.  I denti  vacillanti  non  vanno  disprezzati,  quando  eccitano  dolore, 
e massime  se  rendono  spugnose  le  gengive.  Spesso  sì  possono  ras- 
sodare con  poca  fatica.  Altre  volte  è guiocoforza  determinarsi  a farne 
P estrazione  , la  quale  è facile,  a dir  vero,  per  sé  stessa,  ma  non  di 
rado  è accompagnata  da  emorragie  D. 

VI.  La  cura  vana  secondo  la  causa  del  vacillamento  7.  Nei  vecchi 
non  bisogna  tentar  cosa  alcuna  il  vacillamento  dipendente  da  man* 
canza  d’altri  denti  si  cura  rimettendone  di  artifiziali  9.  Altre  volte 
bisognerà  o togliere  il  tartaro  , o levare  la  radice  canata  del  dente. 
Quando  il  vacillamento  dipende  da  malattie  degli  alveoli  e delle 
gengive  vi  si  pone  rimedio,  a norma  dei  casi,  colle  evacuazioni  san- 
guigne, quali  le  scarificazioni,  colla  polvere  o coda  tintura  cn  china,  eli 
guajaco  , di  mirra  , o col  decotto  di  radice  di  piretro,  che  si  fa 
facendo  bollire  uno  scrupolo  di  piretro  in  tanta  acqua  che  basti  per 
averne  sei  once  di  decotto  colato,  Il  vacillamento  traumatico  dei 


1.  «•  One  case  in  particular  occurred  to  me 
of  a child  about  three  years  old , in  which  the 
four  incisores  of  the  under  jaw  and  a consi- 
derable portion  of  the  jaw  itself  had  been 
sloughed  off , by  not  attending  to  the  child's 
mouth  whilst  it  was  labouring  under  and  af- 
ter the  recovery  of  the  confluent  small  pox.» 
Blake,  1.  c.,  p.  160. 

2.  « Les  precautions  que  Von  doit  prendre 
d’ailleurs  pour  conserver  les  dents , consistent 
à ne  point  mdcher,  casser  ou  couper  des  oil- 
mens, ou  autres  corps  trop  durs  , et  à ne  fai- 
ne aucun  effort  avec  elles  , cornme  font  catx 
qui  follement  cassent  des  noyaux,  coupent  des 
fils  de  chanvre,  de  Un  ou  de  soie,  lévent  par 
ostentation  des  fardeaux  très-pèsans,  ctc.  Par 
de  tels  efforts,  on  use,  on  ébranle,  on  éclale 
des  dents,  on  s' exspose  à les  perdre  , et  quel- 
quefois  on  les  perd  en  effet . » Fauchard,  op., 
C.  T.  I,  p,  67. 

3.  Carabelli. 

4.  Bunon,  l.  c.  , p.  259.  Incisives  et  cani- 
nes . . . dont  quelque  unes  son  déjà  ébranlées 
et  usées. 

5.  « accordingly,  in  those  who  have  lost  a 


tooth,  and  where  the  corresponding  tooth  of 
the  other  jaw  is  thereby  deprived  of  the  usual  : 
pressure  and  resistance,  we  observe  that  this 
last  very  frequently  rises  above  the  common 
lewel,  and  is  generally  supposed  to  grow  lon- 
ger, until  after  some  time  the  patient  finds  iti 
less  firmly  fixed  in  the  socket  , and  then  is  t 
taught  that  it  has  been  protruded  from  ilst 
natural  bed.  » Be-rdmore,  1.  c,,  p.  91. 

6.  CARAB'KLLI. 

7.  Faugh ard  , T.  If.  chap.  IX.  manière 
d'oprrer  pour  raffermir  les  dents  chancel- 
lantes . 

is>.  « Bans  les  cos  de  vieillesse , il  n'est  pas 
possible  de  raffermir  les  dents  branlanles.  » 
Coortois,  I.  c.,  p.  74. 

9 « The  teeth  that  change  their  position  , 
and  incline  to  one  side,  in  consequence  of  the 
loss  of  a neighbouring  one  , may  be  brought 
hath,  or  at  least  preserved  total  luxation,  by 
the  interposition  of  an  artificial  tooth; 
which  will  support  them  , and  in  progress  of 
lime  perfectly  restore  them  to  their  former 
situation,  provided  it  be  well  fitted  in,  » Berd- 
MOre,  l . e„  n.  89.  ^ 
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denti  si  cura  come  la  lussazione  dei  medesimi.  Non  si  prati  oliera  mio 
legature  con  fili,  anche  quando  sono  indicate , presso  le  gengive 
dovendosi  anteporre  a questo  mezzo  1’  applicazione  di  laminette 1  2* 


§ LX. 

* 

Lussazione  dei  denti . 


■’  5 


I.  Una  scossa  violenta,  comunicata  al  dente  ancor  contenuto  nel»  ^efimafa 
l’alveolo,  sicché  questo  diventi  mobile  ed  esca  dalla  fila  degli  altri, 
dicesi  lussazione. 

II.  Si  inclina  poi  il  dente  all9  infuori3 * *,  all’  indentro  * , a destra i,  statomi 
a sinistra  trasversalmente,  in  alto  , in  basso  , obliquamente6,  in 

ogni  verso  7,  e ciò  con  dolori  talvolta  violenti  e con  impedimento 
ella  masticazione.  Un  ammalato  domandò  consiglio  a Cababelli,  per 
una  malattia  molto  somigliante  ad  una  neuralgia  facciale  , e che 
datava  già  da  due  anni.  Esaminata  la  bocca,  si  scoperse  la  lussazione 
di  un  dente,  tolta  la  quale,  la  malattia  di  subito  cessò.  r 

III.  Soggetti  alla  lussazione  sono  principalmente  gli  incisivi  ed  i 
canini,  per  effetto  di  cadute,  contusioni,  cattiva  masticazione  , inu- 
tili sforzi  di  tener  fermo  coi  denti  qualche  corpo  , di  estrarre  il 
dente  vicino  colla  chiave  inglese  o co!  pellicano,  delia  ramila,  o per 
aver  trascurato  un  dente  vacillante. 

IV.  In  fatto,  il  vacillamento  dei  denti  altro  non  è che  un  primo 
grado  di  lussazione  Questo  poi  ora  è semplice,  ora  complicato  con 
qualche  malattia  delle  gengive  e degli  alveoli8. 


, » W - ^ ^ C 

Y.  Se  il  dente  lussato  non  ha  più  radici  torte9,  o non  ha  perduto  ogni 


e 


1 Joubdàiiv  , repece. , p.  169,  Inconvéniens 
des  fi  Is  croisés. 

2.  Jourdain,  ivi,  p.  182. 

3.  »»  Les  incisives  se  luxent  Men  plus  sou- 
vent  en  dehors  qu'en  dedans,  » Fauchard  , 

op.  c.,  T.  I,  p.  128- 

4.  « Les  grosses  dents  se  luxent  en  dedans 
Men  plus  fréquemment  qu’en  dehors.  » Fau- 
chard , I . c. 

8.  « La  moins  incommode  de  ces  luxations, 
d’est  lorsque  la  dent  est  luxèe  sur  le  coté,  ou 
qu’elle  rìest  qiCen  panie  tournée  de  la  droite 
à la  gauche,  ou  de  la  gauche  à la  droite,  pre- 
sentarli ses  surfaces  latérales , Cune  en  dedans , 
l'autre  en  dehors  » Fauchard.  1-  c. , p.  126. 

6.  « Celle  qui  est  la  plus  fàcheuse  de  tou- 

tes.  c 'est  lorsque  la  dent  est  luxèe  en  trovers. 

Lorsque  les  dents  soni  luxées  de  telle  faqon 
qu'clles  excédent  par  leitr  extremité  leurs  voi- 
sines , ce  que  nous  appellons  luxation,  ou  de- 


placement  de  bas  en  ha  ut  pour  la  màckoirs 
inférieure.  et  de  haul  en  has  pour  la  ma- 
choire  supérieure.  la  mastication  est  très-dif. 
felle  à f aire . » Dello  stesso,  !vj, 

7.  « Lorsqu'une  dent  tonine  dans  son  al- 
vèolo, en  sorte  que  les  parties  latèralés  de  la 
dent  repondent  d'un  còlè  en  dehors  et  de  Can- 
tre en  dedans  j dest  une  luxation  complete.  » 
Dello  stesso,  ivi, 

8 Fauchard,  op.  c.,  T.  I,  p.  372.  Observa 
tion  par  laquelle  on  reconnoitra  la  vraie  lu- 
xation d' une  dent , et  quelles  fureni  les  ad~ 
hérences  qui  suivirent  en  conséquence.  ' 

9 « ...  a reduction  is  only  practicable  in 
the  forse  teeth  whose  roots  are  single  ; or  in 
such  molares  as  consist  of  strait  conical  ro- 
ots , which  will  easily  enter  the  bed  from 
which  they  have  been  forced .«  Bkrdjviore,  U 
c , p.  95. 
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attacco  àlìe  parti  circónstanti  *,  si  può  riporlo , purché  però  V ani** 
malato  sia  del  rimanente  sano } giacché  quando  ha  qualche  affezione 
gastrica,  artritica , erpetica,  scorbutica,  non  si  può  in  nessun  modo 
evitare  l’infiammazione  e la  suppurazione  dell’alveolo. 

Cura  "VI.  denti  lussati  vengono  riposti  al  loro  luogo  col  mezzo  delle 
dita  e di  uncini , e si  tengono  fermi  in  sito  con  fili  e piastrelle 
Il  dente  che  resiste  a questo  metodo  va  strappato  , torcendolo  nel 
levarlo,  onde  non  ne  venga  l’emorragia.  Nel  primo  caso  vuoisi  la 
più  rigorosa  tranquillità  dell’  ammalato  3 *. 

g.  LXL 


Frattura  dei  denti 


Deìlnizion.  I.  La  frattura  dei  denti  è la  divisione  di  e9si  in  due  o più  frani-5 
menti. 

Sintomi  II.  La  frattura  avviene  od  alla  corona  , od  al  collo  od  alla  radice 
del  dente.  Essa  è (quando  il  dente  non  si  riduce  in  molti  pezzi)  o 
longitudinale,  o trasversale,  od  obliqua,  nel  qual  ultimo  caso  rim  an- 


I . » La  plupart  des  practiciens  pretenderti 
que  quand  ime  dent  a étè  luxèe , elle  cesse  de 
jouir  de  la  vie,  parceque  son  nerf  a éi té  rom- 
pa, lls  pensent  qu'  alors  elle  se  trouve  rete- 
nue dctns  1’  alveole  par  V adherence  des  gen- 
cives,  corame  line  dent  arti  (ideile  qu'  on  au- 
rati placée  aussitòt  après  /’  extraction  d'  li- 
ne dent  cariée.  Mais  cetle  opinion  me  paroit 
erronee j car , toutesles  foisqu i * une  dent  n'  a 
pas  èlé  entièrement  arrachèe  de  son  alveole  , 

elle  reste  en  communication  de  vaisseaux  et 
de  nerfs  avec  les  autres  parties , elle  continue 
de  jouir  de  la  vie , et  peut , par  le  rappro- 
chement et  le  repos , reprendre  sa  première  so- 
lidità, a Iti  manière  des  autres  organes.  « Ga- 

HAT  , l C.,  p.  488. 

2i  « Si  /’  e(]et  de  ces  coups  ne  cause  que  le 
panchemeut  des  dents , il  faut  les  redresser 
avec  V indicateur  et  le  pouce  , ou  avec 
ì?$  pincettes  droites  ou  courbes.  Celti  f aiti 
on  se  sert  des  fils  croises  pour  les  at- 

tacher  à leurs  voisines  *).  Si  dies  sont  dèja 


sorties  de  leurs  aìvèolès  par  quelque  accident , 
il  faut  les  y remettre  prompiement,  et  si  Val- 
véole  et  la  gencive  ont  étè  déehirés  , on  aura 
recoups  aux  lames  de  plomb  ( Planch . 28,  fig. 
4 e 5)  que  V on  appliquera,  fune  sur  la  sur- 
face extérieure  cles  dents  , et  l’autre  sur  leuf 
surface  intérieure , ayant  auparavant  gar- 
ni ces  lames  avec  du  tinge,  óu  de  la  charp ie, 
pour  empècher  qu'  elles  rie  glissent  sur  les 
dents  et  qu'  elles  ne  blessent  les  parties  voisi- 
nes : on  tieni  ces  tames  assujetties  par  le  mó- 
yen  d' un  fil  enfile  dans  une  aiguille  que  V on 
passe  dans  rinterrale  des  dents  par  les  trous 
de  ces  mèmes  lames,  de  dehors  en  dedans . 
et  de  dedans  cal  dehors,  jusqu'à  cè  que  ces 
lames  et  les  dents  ébranlées  soient  suffisam- 
ment  enffermies.  « Fauchard,  op.  e.  T.  11.  p. 
445. 

5.  » The  patient  must  now  finish  the  rest. 
He  must  be  particularly  attentive  at  first , 
and  give  it  as  little  motion  as  possible .«  Uun- 
TEii  1.  c.  p.  228. 


* Scrive  meglio  Maury  (1.  c.,  p.  419)  : « En  general,  il  tie  faut  jamais  attacher  une  deni 
ébfanlée  à ses  voisines  , parce  que  . quelque  solides  que  soient  ces  dernières.  elles  devieti- 
raient  bientòt.  vacillantes  cornine  dies.  Il  faut,  au  contraire  , nouer  la  ligature  sìtr  la  sé- 

dconde  ou  troisièrne  detit.  » 
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gotto  delle  punte,  che  Plenk  chiama  da  frattura  obliqua  del  dente  1 , 

Che  offendono  la  lingua,  le  labbra,  le  gengive  e le  guance  2.  Se  la  frat- 
tura si  fa  in  modo  che  non  ne  rimanga  scoperto  il  nervo,  il  dolore 
non  è che  passeggierò  , altrimenti  è costante. 

III.  I denti  maltrattati  dalla  rachitide,  dallo  scorbuto,  dalla  vec-  Cause 
chiaja  , contaminati  dall’  applicazione  di  acidi  minerali  e di  olj 
essenziali,  o corrosi  della  cane sfanno  riuniti  con  una  forza  coesiva 

così  debole  che  si  rompono  al  più  leggier  urto,  come  sarebbe  per 
l’ applicazione  del  coltello  usato  come  stuzzicadenti  4 e del  pellicano. 

Anche  i denti  più  sani  però  non  possono  quasi  mai  5 resistere  alle 
esterne  violenze  6 ed  ai  corpi  duri  che  cadoa  loro  soito  nel  masti- 
care , come  nocciuoli  , pezzi  di  metalli  , piebuzze  e ossicini  7. 

IV.  La  stessa  perdita  delio  smalto  dei  denti,  prodotta  dalle  vio-  Diagnosi 
lenze  esterne  sotto  forma  dì  fenditure  o crepacci  costituisce  una  * 
specie  di  frattura , Le  fratture  grandi  deile  corone  dei  denti  sono 
evidenti  : quelle  del  colio  e deità  radice  dei  deuti  si  conoscono 
facendo  riflesso  alle  violenze  sopportate  ed  al  vacillamento. 

V.  La  frattura  della  corona  del  dente  non  ammette  alcun  soccorso  Prognosi 
oltre  la  lima  8 e le  tanaglie  9 onde  ottunderne  le  punte.  Le  fratture 


ì.  P l te  S*  li  » L c.,  p.  53  — Maury.  1.  c , p,  85, 
Planck.  XIII,  fiq.  7. 

2.  Fauchard,  op.  o.  T.  1 , p.  461.  Observa- 
tion sur  Its  excoriations  cal  lenses  de  la  lan - 
gue.  dejoues  et  des  genci  ves  causées  jxtr  le 
frottement  des  chicots  ou  dents  éclatées.  — 
Sono  memorabili  le  osservazione  riferita 
da  Coknrlio.  nella  statistica  odontalgica  per 
l’anno  1816.  Torino,  1817,  p.  41. 

3.  It.  W Kraus,  de  dente  cartilagineo.  Mi- 
sceli. acad.  nat.  cur.,  dec.  ili.,  an.  5 e G., 
1607  1698.  p.  619. 

4.  J’  ai  été  consulti  pour  wie  jet  Ine  fille  de 
dix  ans  qui  s'  èloil  fracturé  la  petite  incisive 
ìufèriture  ave c un  coitteau  qu  elle  avoit  mis 
entre  celie  dent  et  la  canine  «*  III  val,  detUiSlè 
de  la  j eunesse  p.  72. 

5 » Ho  veduto  con  mia  grande  sorpresa 
in  TOruiO  nell’anno  1809  ..  . un’indiana 
la  quale  rompeva  eoi  denti  delle  pietre  del- 
la grossezza  di  uu  mandorlo,  di  natura 
durissime;  di  più  le  riduceva  in  minutis- 
sime briciole  con  una  indicib  ie  prestez- 
za e facilità,  esercitando  questo  lavoro 
quindici  e più  volte  al  giorno,  rompendo 
tre  o quattro  pietre,  che  gli  astanti  porfa- 
vafH)  a bella  posta  dal  fiume.  . . . Trovai 
cbO^molari  erano  di  una  figura  pirami- 
dale, gl’i ncisori  ed  i canini  erano  sùn  li  ai 
nostri  i ma  molto  ricchi  di  smalto,  come 
quelli  che  si  scorgono  nella  nazione  Pie- 


montese.» Cornelio, osservaz.  odontalgiche 
p.  40.  Cfr.  j,  A.  Oùnkrwolff,  De  miro  den- 
tium  robore.  In  Mise.  acad.  nat.  curios, 
dec.  II.  an.  8.  1G89,  p.  209. 

6,  » Malo  hart  , r’apporte  dans  ìes  Ephémé- 
rides  des  Curieux  de  la  nature  qu'une  incisi- 
ce  avoit  été  félce  par  un  noyau  de  cérise  jétè 
uvee  violence  Plus  d'ime  pois  cet  innocent  jeil 
du  colin-mailtard  a été  interrompu  par  une 
dent  quon  s’est  fracturée  cantre  la  lablette 
de  marbré  d’ime  cómmodé  ou  d'ime  cheminée. 
j 'ai  vu  un  enfant  d'un  limonadier  dont  deità? 
incislves  supérieiirei  ont  été  rompues  par  un 
coup  de  marteav  dans  un  moment  où  la  di- 
rection de  son  bras  qui  le  levoit  avec  rapidi- 
tà, fut  changée  par  un  de  Ses  tannar  ad.es.  Pi3 a* 
t on  pas  vu  avssi  des  dents  renversées  ou 
rompues  à ces  j eux  ou  on  lance  avec  foncé 
un  corps  dar  , tei  qu' à la  balle  , vu  jeu  de 
paurne  . ou  au  bilioni  de  jardin  L'exercicè 
des  armes  n est  point  exempt  d'un  pardi  évè- 
nement  » Duval.  I,  c.,  p.  76. 

7.  Fauchard  , T.  1,  p.  249,  observ.  3.  Bans 
laquelle  on  r apporle,  le  concours  des  accidens 
facheux  que  causa  une  dent  qui  se  f radura 
en  mangeant. 

8.  FA.ociur.ri  . op.  r.  T.  1!  . p.  .58.  Planch . 
X.  XI.  — Bkupmoi.k  , I.  c.  , p.  219—223.  — 
(. Amor,  1.  c.  , r>.  258.  Planch . V,  — LaFau^ 
cue,  l.  c.  Planch . Il/, 

9.  Fauchard.  i.  c. 


il) 


Voi.  in. 


Cura 


Am  SCOLORAMENTO  JORI  DENTI,  LORO  IMMONDEZZA,  ECC. 
che  avvengono  presso  la  radice  e verso  il  collo , possono  guarire 
colla  formazione  del  callo  quando  l’ammalato  sia  sano  e giovine.  Dopo 
i 4°  anni  Carabelm  non  vide  mai  formarsi  il  callo  dei  dente1. 

VI.  Bisogna  rendere  immobile  il  dente  rotto  con  tili  di  seta  e 
piastrelle  d’argento,  prescrivendo  all’ammalato  di  masticare  lenta- 
mente e solo  dal  lato  opposto  alla  frattura.  Se  è rimasto  nudo  il 
il  nervo,  bisognerà  cauterizzarlo  2.  Se  la  radice  è sana.,  immobile, 
indolente , si  lascia  affinché  serva  d’  appoggio  agli  altri  denti  \ se  e 
ammalata,  si  leva  3. 


CAPO  XVII. 


SCOLORIMENTO  DEI  DENTI,  LORO  IMMONDEZZA,  TARTARO  $ 

K LORO  PULIMENTO. 


LXH. 


Scolorarne!? to  dei  Denti. 


Definizione 


I.  il  cambiarsi  del  colore 
altro  dicesi  scoloramento. 


più  o meno  bianco  4 dei  denti  in  un 


1.  Jourdain,  essai , etc.  — DdtAii  , journal 
de  la  soc.  de  méd.  de  Paris . An  X.  — « Mr. 
Làrrey  cite  trois  cas  de  fracture  ctes  dents 
vers  le  milieu  de  leurs  racines  , et  où  la  coi x- 
solidalion  d s frogmens  s' est  opèrée  par  le 
développemeni  des  vaisseaux  oSseux  , protégè 
d'une  part  par  la  membrane  externe  , el  de 
Vautre  par  le  tissu  gingival  , auquel  la  base 
de  la  coitronne  doit  ótre  adhérenie  pour 
espérer  ce  succès.  » Revue  medicale.  Juillet , 

1828,  p.  160. 

2.  Si  la  polpe  est  presqu'à  dPcouvert  . . . 

on  la  cauterise  entièrcment  aitisi  (pie  le  nerf , 

et  on  piombe  ou  oriiie  la  dmt , suivant  la  po- 


sition qu'elle  occitpe  dans  la  bouche.  **  Mai; A? 
1.  c.,  p.  87.  i 

5.  Fadch\p.d  , 1.  c.  — •*  Le  sfjour  dans 
Valvéole  pourrait  determiner  des  violentes 
douleurs  , de  I' inflammation  , des  abscès  , et 
urie  foide  d'accidens  auxquels  il  est  facile  de 
soustraire  le  malade  par  V extraction  de  la 
dent  qui  a étè  cassèe.  » Miury,  1.  c. 

4.  « Les  denis  sont  recouvertes  d ’ un  émail 
d'un  hlanc  de  perle  qui  leur  est  particulier , 
et  qui  pfend,  suivant  le  temperament  de  Vin - 
divida,  des  teint.es  d’un  hlanc  j aune  , gris,  ou 
bleuàlre.  Mauuy,  1.  c.f  p.  16, 
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li.  Questo  colore  è candido poi  si  cambia  in  cinereo  e giallo2,  Form© 
in  livido  e nero  3,  in  verde  4 e rosso.  Al  dire  di  Carabelli  , i fan- 
ciulli (non  gli  adulti  ) elle  si  tingon  i denti  di  color  verde  e che 
mettono  frequentemente  in  bocca  il  pennello  , finiscono  ad  avere  i 
denti  verdi.  E mio  padre  vide  nel  1806  i denti  rosei  in  una  donna 
di  Pietroburgo  che  avea  continuato  lungo  tempo  a prendere  la 
robbia  onde  curarsi  d’una  tisi  polmonare. 

III.  Lq  scoloramento  dei  denti  va  attribuito  al  clima  , special-  [Cause 
mente  umido  à,  all’aria  delle  città,  poiché,  siccome  1’  aspetto  generale 
del  corpo  è meno  florido  nei  cittadini  che  nei  contadini , così  anche 
quello  dei  denti  è meno  bello  : e più  che  l5  aspetto  , « la  consi- 
stenza dei  denti  ne’Torinesi  è minore  di  quella  dei  denti  degli  abi- 
tanti delle  campagne,  ed  in  questi  ultimi  la  consumazione  e la 
caducità  dei  denti  è più  tarda  assaiche  nei  primi6».  Devesi  anche 
alla  qualità  delle  acque  7,  alia  negligenza  nel  pulirsi  la  bocca } al 
consumo  dei  denti,  specialmente  nei  vecchi8,  alle  loro  carie  interna  9 
ad  un’affezione  scorbutica,  sifilitica  , rachitica,  alla  gravidanza10,  ai 
cibi  troppo  caldi11,  al  fumo  di  tabacco  l2,  all’abitudine  di  mangiar 


1.  « L'on  poti  qùelquefois  des  dents  d’une 
substance  si  transparence . que  le  j our  paroit  à 
tracers  ; ce  que  l'on  observe  particulièrement 
dans  les  riliais.  » Faucuaud  , op,  c.  , T.  1, 
p,  4*29. 

2.  » La  jaunisse  c les  dents . ou  le  ternissemenl 
de  l'émail  causò  par  une  crasse  , ou  par  ime 
viscosità  qui  s’atlache  à la  surface  de  V email , 
fait  à peu  près  le  mème  effet,  que  la  poussière 
et  Vhurnidité  qui  s' aitachenl  à la  giace  d'un 
miroir  nèglige  » Fauchard.  I.  c , p.  406 

3.  Cap.  VI,  § XXVIII,  N.  9. 

4.  » Qui  ne  s'étonnera  pas  de  la  couleur 
verte  que  prennent  les  dents  des  artisans  qui 
sont  occupès  à travciiller  le  cuivre  1 En  répé- 
tant  cctte  observation , j 'ai  remarqué  que  des 
particules  très  fines  de  ce  metal  s'etoient  unies 
au  tartre  qui  s’amasse  sur  les  dents , et  qu'el- 
les  avoient  passe  ù l'ètat  de  vert-de  gris  ». 
Duval,  l.  c , p.  93.  — 

5 « La  transpiration  y èlant  le  plus  souvent 
supprimèe,  il  doit  en  naitre  des  maladies  ca- 
tarrhales  et  jluxionnaires,  dont  la  bouche  et 
les  dents  sont  si  rarement  exemptes  dans  les 
endroits  aquatiques.  Aitisi  l'on  voit  ceux  qui 
habitent  les  pays  sìtués  aux  pied  des  plus 
tiautes  montagnes , et  les  còtes  eie  l'océan.  ótre 
privès  de  leurs  dents , avanl  mème  qu'ils  aient 
parcouru  la  moiliè  de  leur  carrière.  » Limai,, 
i.  c , 9 i.  — » Datan  ti  le  lunghe  pioggie  , 

massimamente  in  itili po  «l’inverno,  hanno 
avulo  Luogo  i£  «.Osti luZìO.ii i aftose  , per  ie. 


quali  i denti  hanno  non  poco  soffertoti 
Questo  stato  di  cose  é riuscito  segnatamente 
fatale  a chi  abita  luoghi  bassi  ed  umidi, 
agl’indigenti,  ed  ai  dotati  d’ una  costitu- 
zione floscia.  » Cornelio,  statistica,  a.  1818* 
p.  i0. 

6.  Cornelio,  1.  c. 

7 Carabklli  non  divide  l’opinione  di 
Duval  (I.  c..  p.  94J,  il  quale  nega  l’influenza 
dell’acqua  sui  denti;  e riferisce  l’esempio 
della  ciltà  di  Neustadt,  presso  Vienna,  ia 
quale,  quantunque  collocata  in  aria  puris- 
sima , avendo  acque  cattivissime,  presenta 
pochi  abitanti  proveduti  di  denti  passabil- 
mente belli.  Lo  stesso  Duval  del  resto  con- 
fessa : « les  eaux  minèrales  acidules , dont 
V usage  contimi  agave  les  dents , les  rend 
jaunes  et  doulou reuses.  Locciiè  va  detto 
principalmente  delie  acque  di  Carlsbad , 
quantunque  ciò  venga  negato  da  Spring- 
sfkld  .(/lamb.  Magaz  ,B.  22,)  e da  de  Carro 
(Carlsbad  ses  eaux  minèrales,  et  ses  nouveause 
bains  à vapeur.  Carlsb.  4827,  p.  28,  171). 

8.  Decolor atio  dentium  ab  aetate,  di  Plemc, 
1.  c„  p.  49. 

9.  Decoloralo  a carie  interna  dentis , di 
Plenk,  1.  c.,  p.  8'j. 

40  Decoloratìo  dentium  a graviditate,  di 
Plenk.  i.  c„  p.  49. 

il.  Decoloratio  a cibis  calidis,  di  Plenk% 

!.  c. 

12  J P,  Ai. rrecht,  de  dentium.  ex  tabact 


\ 
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zoccaro1*  al  rame  , al  mercurio,  al  piombo,  ed  ai  cosmetici  contea 
nenti  sifatti  metalli  2 mn  all’  uso  di  certi  istromenti  musicali  da  fiato  3, 
alla  robbia  , ed  alle  esterne  violenze.  Jourdain  osserva  che  io  sforzo 
di  estrarre  i denti  li  fa  diventare  anche  rossi  : loochè  è facile  a 
comprendersi  riflettendo  che  sotto  gli  strati  candidi  dello  smalto 
anche  i denti  hanno  5?  un  aspetto  leggermente  rosaceo4,  prodotto 
da  un0  arteria  e da  una  vena  che  li  penetrano  per  un  piccolo  forel- 
lino  che  trovasi  all’ apice  di  ogni  radice,  e vanno  ad  alimentare  la 
polpa  dentale,  la  quale  trovasi  \*erso  fi  mezzo  dell’ interno  della  corona 
del  dente  5.  » 

1Y.  Volendo  giudicare  il  colore  dei  denti  dal  colore  della  faccia, 
si  corre  pericolo  di  ingannarsi  frequentemente  , come  può  vedersi 
siei  Negri,  negli  spazzacamini  , nei  contadini  d’  Italia  e va  dicendo. 
E pure  da  sapersi  che  alcuni  impostori  finsero  d’avere  dei  denti 
d'oro  e di  ferro  6,  e che  vari  popoli  si  tingono  in  diverse  maniere 


secundum  neotericorum  inventimi  furaa- 
tione  , insigni  laesione.  In  misceli,  acad. 
nat.  cur.  dee.  Ili,  a.  9 e SO,  1701  — 1705  , pa- 
gina 24.  — « La  fumèe  de  tabac  est  encore 
très-contraire  aux  dents;  elie  les  rend  noi- 
res  et  vilaines.  » Fmjchard,  op.c.  rf.  L pa- 
gina 68.  — « lei  la  bouche  pourroit  « j uste  dire 
èire  appelée  Fumivore j eque  la  grande  par- 
ile de  la  fumèe  en  soil  rejelée  , il  n'y  en  a 
que  trap  de  consumèe  par  P absorption,  et  il 
Veri  reste  encore  que  trap  sur  les  dents  , où 
elle  se  montre  sous  la  forme  d\in  tartre  fuli- 
gineux  et  carbonique.  » Duval,  1.  c.,p.  78.x 

1.  « Ceux  qui  aimenl  les  sucreries  , et  qui 
en  usent  fréquemmenl,  ont  rarement  les  dents 
belles . » Fauchard,  1.  c.,  p 66.  --  « Whether 
sugar  acts  by  softening  or  corroding  the  bony 
fibres , or  , accorping  to  others  , by  affecting 
the  nerves  , and  bri  tiding  on  interned  disor- 
ders . or  else  by  hurting  the  connexion  wipi 
the  gums  j thus  pinch  is  beyond  all  contro- 
versy — that  the  people  who  eat  most  sweet- 
meats are  the  most  subject  to  disorders  and 
deformities  of  the  teeth  . . - 1 am  credibly 
informed,  that  in  low  countries,  where  sugar, 
tea,  coffee,  and  sweet-meals  are  used  ex- 
cess, the  people  even  at  an,  curly  age  are  re- 
markable f or  the  badness  of  their  teeth. 
Bekdmore,  I.  c.  , p.  268.  — ÌNon  m’ accordo 
menomamente  con  Duval,  che  dice  (I.  c. , 
p.  92)  ; « Vex  empie  de  plusieurs  personnel  , 
et  entre  aulres  du  Due  de  deaufort,  qui  con- 
serva j usqu'à  soixante  dix  a ns  ses  dents  ft-r- 
Vics  et  entities,  quoi  qu  il  eut  mange  chuque 
jour  plus  d une  livre  de  sucre  pendant  qua- 
nta^ tins  (/(necaofn  de  nifdecinc  elv  If  arista  u 


Dubouhg,  p.  76)  ne  permei  pas  de  croire  quete 
sucre  soil  nuisible  aux  dents  . quoique  quel- 
quefois  il  les  agace  » Disse  bene  Taveau 
(\.  c.,  p.  103);  •<  il  n'est  pas  moins  certain 
quon  a des  fortes  raisons  pour  consei ller  aux 
persoitnes  qui  attachent  du  prix  à la  blar\- 
chtur  et  à la  bonié  de  leurs  dents,  d'etre  mo- 
dérès  dans  C usage  du  sucre.  » 

2.  « Aunombre  des  objets  qui  font  partie 
de  la  toilette  des  femmes,  et  qui  portent  une 
attedile  fort  préjucl  ivi  able  aux  dents,  on  peut 
met f te  les  fards  et  un  grand  nombre 
d’eaux  spiritueuses  clont  on  fait  un  usage  as- 
sez  frequent.  Presque  tons  ces  cosmètiques 
contiemient  des  substances  minérales  qui  sont 
des  véritables  poisons,  West  ainsi  que  dans 
les  fards  U entpe  ordinairement  de  I'antimoi- 
ne,  du  bitume  , de  Voxyde  de  plomb  , tanclis 
que  les  eaux  spiritueuses,  camme  les  eaux  de 
Ninon , des  Sultanes  , à la  Duchesse  , à la 
Maréchalle  , contiemient  fréquemment  du  mu- 
riate suroxigéné  de  met  cur  e , ou  du  muriate 
de  plomb.  » Caveau,  1.  e.,  p.  117. 

3.  « . . . suonatori  di  tromba  e di  corno 
<Sa  caccia,  che  fanno  uso  d’imboccare  me- 
talli che  non  siano  d’oro,  d’argento,,  o 
platina.  » Tagliaferro,  l.  c.  , p.  35. 

4.  Boehmer,  in  epistol.  Uallbri  , T.  1I{ , 
p.  59. 

5.  Maury,  l,  c.,  p.  17. 

6.  A questo  proposito  leggi  Duncant, 
Leduelìo,  tract,  de  dente  aureo,  et  SpN- 
ngrto,  Lib.  11,  pract.,  p.  1,  c.  s5.  Cfr.  Dm- 
mEd.  Cornakii  , hist,  admirab.  rar.  N.  20. 
— i 1 oust  ! v s,  de  dente  aureo.  Lips.,  i578.— 
Journal  des  sgavans , 168!  , N.  216.  — Iisgol- 
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I denti1.  A proposito  di  denti  d’oro  gioverà  qui  ricordare  quello  del 
fanciullo  Slesiano , il  quale,  nel  secolo  XVI , eccitò  I*  ammirazione 
anche  di  uomini  dotti,  come  era  Thua.iv  (verso  la  fine  del  lib.  io4> 
delle  Storie  del  suo  tempo)  , e ne  fece  impazzire  alcuni,  finché  ne 
scopersero  1’  impostura  2.  Nè  migliore  era  il  dente  di  ferro  di  quel 
Padovano  che  indusse  tanta  gente  in  errore,  come  può  vedersi  in 
Bartholiivo. 

V.  La  prognosi  dello  scoloramento  dei  denti  emerge  dallo  studio  Prognosi 
delle  cause.  Difficile  mollo  si  è quella  che  risguarda  lo  scoloramento 
dei  denti  dipendente  da  un’affezione  di  tutto  l’organismo. 

§ LXIIL 


Immondezza  dei  denti. 


I.  Le  reliquie  degli  alimenti  rimasti  fra  gli  interstizi  dei  denti , Definizione 
che  si  ricoprono  di  muco  giallastro  , bruno  e fetente,  costituiscono 
P immondezza  dei  denti  3. 

IL  Allorché  le  persone  che  soffrono  d’ immondezza  dei  denti  Sintomi 
aprono  la  bocca,  presentano  una  cloaca  che  infesta  colle  sue  esala- 
zioni 1’  aria  circostante.  Anche  a ventre  digiuno  tali  persone  non 
hanno  delicatezza  di  palato. 

HI.  Le  cause  dell’  immondezza  sono  quelle  stesse  del  tartaro  dei  Cause 
denti  clie  verremo  discorrendo  fra  poco. 


8TBTTER,  de  aureo  dente.  Lips.,  159S.  — Ru. 
jjAiv d , nova  historia  de  aureo  dente  qui 
nuper  in  Silesia  puero  cuidam  succrevisse 
an imad versus  est.  Franof.,  1595.  — Demon- 
strate judicii  de  aureo  dente  adversus  In- 
GopsTETTRRi,  respons.  Fr.  , 1591,  — Z.  Lie- 
bhold,  Gespr'àch  vom  goldenen  Zàhn-  Brest. , 
4590.  — À.  Tylkowsky,  disquisite  duorurn 
puerorum  , unus  cura  dente  aureo,  alter 
cuoi  capite  giganteo  in  Lituania  visus. 
Cfr.  Cassius,  de  auro,  c.  3,  p 29. 

1.  Cent.  11  , hist.  24.  ~ « il  n'est  pas  de 
mème  ...  de  Federic  11  èlectcur  de  Bran- 
denbourg,  qui  fui  nommé  ferra tus  , parceque 
dans  un  coirihat  , la  point  e d'ime  lance  s' im- 
pianta dans  une  alveole  vide  fCoENixlus,  vita 
del  medeune,  Ba«  i uolii'i,  vii  un  homme  qui 

gloriti  eg  t d’ime  semblahU  dent  f ce  n t.  il. 

tips  24)  « \ Sei  iifc.s  . 1 c.  . p.  ; 09, 

2.  *•  in  Eurojit ; et  duns  plusieurs  eontrees 


de  V Asie,  depuis  les  tenyps  les  plus  reculés  , 
V opinion  n’  a j amais  varie  sur  les  caractères 
qui  constituent  la  beauté  des  dents.  Nous  pen- 
sons  au}0urd ’ hui  comme  on  pensoit  du  tempS; 
de  Salomon . <f  Homère,  de  Virgile.  d’  Hora- 
ce, de  iuvenal,  de  Martial,  de  Lucrèce,  d’  O- 
vide,  d’  dpulèe  , su$  les  qualités  qui  consti- 
tuent les  belles  dents.  Ces  poètes  nous  on  tran- 
smis  les  sentimens  de  leur  contemporains  ; Ut 
sont  d’  accord  avec  Us  nóirest  Chez  d'  autres 
peuples  la  beauté  des  dents  est  relative . Les 
Japonois , de  les  avoir  blanches,  les  teignent 
en  noir , et  suspendent  la  mastication  plusie- 
murs  iours,  a fin  de  donner  à leurs  dergts  le 
temps  de  se  bien  imprégner  de  la  liqueur  co- 
lorante ....  Les  autres  habitans  (de  ìavaX 
des  deux  sexes  se  teigmnt  les  dents  avec  une 
dissolution  de  fer  et  de  grenade  verte  , appe% 
lée  hagnion.  » Fournik.r,  1.  c.,  p,  301. 

5.  In  Frane,  Limon. 


Diagnosi 


Prognosi 
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IV.  « La  bianchezza  e la  bellezza  dei  denti  indica  o sobrietà  , o 
buona  digestione,  o la  necessaria  diligenza  nel  pulirseli!  ».  Che 
•va  di  più  orribile  d’un  dente  nero.,  e di  più  belio  d’una  dentatura 
candida  ? L’immondezza  dei  denti  inoltre  rende  diffìcile  la  diagnosi 
di  altre  malattie,  quali,  per  e.,  la  carie  dei  denti2. 

Y.  L’  immondezza  dei  denti  apre  le  strade  alla  formazione  deb 
tartaro  e di  altre  malattie. 


§ LXIV. 


Tartaro  dei  Denti. 


Definizione  L Dicesi  tartaro  quella  crosta  che  sta  attaccata  ai  dentil 
Sintomi  II.  11  tartaro  riempie  gl’  interstizi  del  denti  , che  guasta  e ade- 
risce tenacemente  alla  loro  esterna  superfìcie,  non  risparmiandone 
neppur  sempre  le  radici  4.  Esso  fu  veduto  accumularsi  in  sì  gran 
copia  da  produrre  il  gonfiamento  delle  guancie  6,  impedire  i movi-' 
menti  della  lingua  6 e delle  mascelle  7 , da  lare  sporgere  il  labbro 
inferiore  8 e da  riunire  in  una  sola  massa  tutti  i denti  Nel  museo 
Carabelli  vidi  un  dente  canino  circondato  da  una  dramma  e mezzo 
di  tartaro,  ed  il  dente  molare  coperto  da  un’  oncia  e mezzo  di  sìf- 

/ 

<.  Bart/ivius»,  solid.,  can.  XVII.  che  , et  qui  en  pempUssant  tout,  cet  espace 

2 « No  man  can  detect  a slight  carie*  of  poussoii  extraordinairement  la  joue  et  for* 
the  side  of  a tooth  , unless  the  parts  are  per * moit  ime  tummtr  incommode  de  la  grosseur 
feetly  clean.  » Beroipork,  1.  c. , p.  t8i.  d’une  moit'é  de  ponirne  de  rnoyen  calibre,  . 

3.  « The  viscid  matter  is  the  bed  in  which  Pint  en  dedans  qu'en  dehors  : lellement  que 

tartarous  or  earthy  particles  rest  themselves.»  la  joue  etoit  poussce  d'une  part  et  la  Unique 
Bkrdmorb,  1.  c..  p.  74  gdnve,  an  point  d'altcrer  la  prononciation  ett 

4.  Lithodon  , Odontolithos,  Rubigo  derj*  de  rendre  la  mastication  difficile.  » Buinon,, 
tium.  In  Franc.  Tuf , tartre  denta  ire  fvol-  j c p $>28. 

gannente)  chancre.  Ted.  Weinstein  , Z aim-  8.  Gerauldi , Tart  de  conserver  ies  dents,, 

stein  , Zahnweinstein.  p.  ^ 55 . 

5.  Carabelli,  preceduto  da  Bukov,  1.  c.,  9.  « /I  gentleman  , not  above  23  years  of 

F9;ina,524.  aye , applied  to  me  for  advice  concerning 

6.  Zacctus  . Lib.  1 , p rax.  hist.  rap.  ult.  teeth  ...  I found  them  perfectly  buried  ini 

obs.  ult..  p.  20>5.  flirtar,  by  which  each  set  was  united  in  ones 

7.  •<  Une  dame  agre  d' environ  33  oris  . . . continued  piece  , without  any  distinction  , to 
me  dit:  qu’eUe  avoit  depuis  lony  terns  une  flu - shew  the  interstices  of  the  teetlpor  their  figure  or 
geion  qui  lui  faisoit  enflef  Ies  geneives  en  de-  size.  The  stony  crust  projected  a great  way  over 
dans  et.  en  dehors  , de  mème  71/e  la  ]ot/e  en  the  gums  of  the  inner  side,  as  well  as  the  outer, 
*ctat  qpe  je  la  voyos  si.  sans  qu'elle  en  souf-  and  pressed  upon  them  so  hard  as  to  have 

frit  néanmoins  d'autre  incommodilè  , que  la  given  vise  to  the  pain  which  he  complained i 
gène  que  cela  lui  causoit  à la  langue  el  a la  0f.  Jts  thickness  at  the  upper  surface  ivas  noti 
(1 1 f Poi  in 1 1 è de  ia  joue  ..  . quel  f ut  man  ét.on-  less  than  half  an  inch,  and  the  crust  that  co-- 
ft  event,  quand  .je  vis  que  rette  pretendile  pu-  Vered  the  external  side  of  the  lower  jaw  was* 
vrdon  n'stoit  qu'un  arnas  de  tartre  d'vn  votu-  so  large  as  to  ihtow  she  lip  foiward  c^n- 
me  enorme,  appi 'que  *yr  la  surface  rf-s  gen-  .siderabiy.  « BérumorR.  I,  c.,  p.  6i. 
à ia  màckoù  e ntperiéure  iht  còti - gnu- 


SCOLORAMÉNTO  DEI  DENTI,  LORO  IMMONDEZZA,  £CC.  -.I5L 
fatta  incrostazione  4.  La  presenza  dei  tartaro  è annunziala  dal  color 
nero  , giallo  e cinereo  2 dei  denti  , dai  loro  vacillamento  3,  dal  ros- 
sore delle  gengive  , che  mandano  facilmente  sangue , sono  tabide 
e flosce  formando  qualche  volta  un  sacco  \ dal  fetore  dell*5  alito  , 
dall’imbarazzo  che  si  prova  nei  masticare  e nel  parlare,  e daii’ au- 
mentata . secrezione  della  saliva.  p , « 

Ili.  Il  tartaro  dei  denti,  esaminato  sotto  il  microscopio,  presenta  6 

pochissime  volte  dei  vermi  5,  ma  un  ammasso  di,  granelli  qua  e là 
risplendenti.  L’analisi  chimica  somministra  del  fosfato  e del  carbonato 
di  calce  insieme  a della  materia  animale  6.  Sospettossi  anche  che  vi 
esistesse  deli’  acido  urico , ma  finora  il  sospetto  non  ebbe  alcun 
argomento  di  conferma 

IV.  Alcuni,  senza  prendersi  alcuna  cura  dei  denti,  passano  tutta 
la  loro  vita  senza  presentare  traccia  di  tartaro  ai  denti  : altri  invece 
ad  onta  della  maggior  pulizia  della  bocca  Don  se  ne  possono  difen- 
dere Siffatta  morbosa  disposizione  si  vede  principalmente  nei  ra- 
chitici 9 e principalmente  negli  artritici } facendosi  più  forte  poi  coi 
crescere  dell’  età.  A promovere  la  formazione  del  tartaro  inoltre  vai- 


1 , » Quelquefois  le  tartre  $' esitasse  mr  les 
dents  de  certaines  personnes  nègligentes  ou 
mul  constituées  ; de  faqon  qu’il  recouvre 
et  embrasse  les  dents  à un  tel  point  qu’il 
re n forme  des  turueurs  pierreuses  quasi  du 
volume  d’un  oeuf  d’une  jeune  poule  » 
Fauohard,  op.  e , T.  I,  p.  til  Planch,  il. 
Cfr.  F.  C».  Stoeller  , Beobachtung.  und 
Erfahrungen  aus  óer  innenx  vnd  ùussern 
Ueilli  1776.  N,  3.  — Sabatier,  anat.  generale 
T.  1,  p.  78.  — LÈmairk.  Bulletin  de  la  soc. 
thèd  d'émulation  An.  1816.  — MaìRy,  op.  e.. 
Planche  TLXXlll , fig.  9. 

$ » Quantoal  colore  v’hanno  tre  sorta  di 
tartaro;  l’oscuro,  il  giallo  ed  il  nero)”  Plenk., 
1.  c.,  p.  43. 

3.  » . . . un  tartre  qui  par  succession  de 
tems  se  forme , el  s'aitache  le  long  et  elitre 
les  racines  des  dent  ...  les  dents  ne  liennent 
plus  à rien  dans  les  alveoles , et  n’g  peuvent 
rester  cngagées  que  par  Virrègularité  de  leurs 
racines  ».  BoìsON,  1.  c , p.  ó2i. 

4.  Bunon,  1.  e.,  p.  3!  5. 

3.  A.  Leuvehbofxk,  an  abstract  of  a letter 
concerning  some  microscopical  observations 
about  animals  in  the  scurf  of  teeth,  in  Philo- 
soph.  transactions.  Year  1684,  p.  668.  - Lo  stes- 
so. The  abstract  of  a letter  containing,  some 
microscopical  observations  on  small  animals  , 
breeding  on  the  out  side  of  the  teeth,  ivi.  y. 
1693.  p.646  Bun  reeen  te  scrittore  (toe  London 
and  Paris  observ , 1829,  JX  21b,  p,  446)  ; It  is 


said  to  have  been  lately  ascertained , by  micro- 
scopical examination  . that  the  tartar  upoii 
teeth  is  produced  in  the  same  manner  as  coral , 
by  animalcula  resembling  the  madrepora  ocU‘ 
lata. 

6.  Marcet.  in  Schw kicgkh's, und  Meinerr’s 
neuem  lourn  fur  Chemie  und  Physik , B.  28, 
p,  54.  — Denis,  nel  repertorio  med.  — chir. 
di  Torino  Noverab.  1828,  p.  319  (*  Il  tartaro 
dei  denti  é formato  de’  medesimi  principi 
di  cui  è formato  V intonaco  zavorrale  delta 
lingua  ”). 

7.  Sur  le  tartre  des  dents , Rapport  fait 
V acad èrnie  de  mèdecine  par  Mr.  Ve*  Q"eli;v 
Journal  de  pharmacie.  Janvier , 1826  — Bul- 
letin des  sciences  médicales.  Avril , 1826  (»  Il 
resuite  de  cede  analyse  . . . que  le  tartre 
denlaire  est  composé:  1.  d'une  rnntière  anA 
male  différente  de  celle  qui  est  dans  les  os  ; 
2 d'ime  rnctiière  organique  j 3.  de  phosphate 
et  de  carbonaie  de  chaux  ; 4,  d’une  minière 
brune  ressemblant  à de  l'oxyde  de  fer,  et 
formée  elle-mcme  de  fer  et  de  phosphate  de 
magnèsie  »). 

8.  » In  the  space  of  half  a year  he  ( Cfr.  n.9. 
pag.  130)  came  to  me  again,  and  1 found  his 
teeth  covered  with  a new  crust  of  the  former 
kind  as  thick  as  a crownpiece  This  was  the 
more  surprizing . because  h - told  me  had  not 
neglected  to  brush  his  teeth  as  1 had  directed  •*. 
Be  rumore,  1 o.,  p.  3 i 

9.  lit'FEi.  \ k o’s  , iourri.  dec  vrakt  Ueil  : 
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gono  la  cattiva  disposizione  dei  denti , in  quanto  die  impedisce  ché 
si  puliscano  bene  } l’abitudine  di  non  nettarsi  la  bocca  dopo  il  pasto 
e dopo  il  sonno.,  di  mangiare  cibi  friabili,  che  richieggono  poca  o 
nessuna  triturazione,  e di  masticare  da  un  solo  lato  della  bocca  a ca- 
gione di  un  dente  cariato.  A questo  proposito  citerò  il  seguente 
fatto.  Un  uomo  di  cinquantanni  che  non  trascurava  di  tenersi  pu- 
lita la  bocca,  dovette  astenersi  per  più  anni  dal  masticare  dal  lato 
destro  a cagione  del  secondo  molare  deila  mascella  superiore  di  quel 
lato  che  era  cariato.  Levato  finalmente  nel  1825  questo  dente  dal  Caha- 
feELLi  coll’  impareggiabile  sua  destrezza  , e resa  libera  da  ambo  i lati 
la  masticazione,  dopo  pòchi  giorni,  mangiando,  d'improvviso  sentissi 
in  bocca  un  corpo  estraneo,  che  quel  signore  credette  un  dente  uscito 
spontaneamente  dall’alveolo.  Invece  era  un  pezzetto  di  tartaro,  dèlia 
lunghezza  di  un  pollice,  del  peso  di  io  grani  che  si  era  staccato 
dal  lato  in  cui  esisteva  prima  il  dente  cariato.  — Promovono  pure 
la  formazione  del  tartaro  V astinenza  dai  cibi  solidi  a cui  si  e co^ 
stretti  in  puerperio  od  in  conseguenza  di  malattie  acute,  E impos- 
sibilità di  muovere  la  lingua,  1 lo  scorbuto,  e finalmente  certe  par- 
ticolari condizioni  dell’  alito  2 e della  saliva  8. 

CMtinuaz.  V.  Imperocché  noi  riteniamo  che  il  tartaro  abbia  origine  dalla 
dell’argom. saliva  e dagli  altri  umori  della  bocca  (e  non  da  glandule  partico- 
lari nel  che  ci  troviamo  d’  accordo  con  altri.  5 Siffatta  opinione 
trova  appoggio  nel  riflesso  che  tutto  ciò  che  promóve  la  secrezione 
della  saliva , come  il  mercurio  e il  fumo  di  tabacco  , favoriscono  la 
formazione  del  tartaro,  e che  questa  incrostazione  si  presenta  prin- 
cipalmente intorno  ai  denti  molari  della  mascella  superiore  , ove  si 
aprono  entro  la  bocca  i condotti  salivari. 

Diagnosi  VI.  Evidente  è l’analogia  che  passa  tra  il  tartaro  dei  denti  (che 
va  distinto  dalle  escrescenze  ossee  delle  gengive  6)  colla  litiasi7.  Un 

È.  Il,  SI.  4,  p.  177.  » Le  tartre  detUaire  est  8.  » Mais  il  est  plus  naturel  de  eroine  que 
en  général  très  rare  che z les  en fans  sains  et  ce  dépòt  cristallin  des  humours  buorales 
bien  portans  ».  Maory,  1,  c.,  p 128.  semblable  aux  concretions  si  gènéralement  rè- 

1.  » Les  mouvemens  de  la  langue  détruisent  paitdues.  et  si  communes  dans  lJ economie  ani - 
ta  plus  grande  partie  dii  tartre  qui  s'attacche  male,  regoit  à sa  surface  et  dans  ses  pores 
à la  surface  intérieure  des  incisive s de  la  qudques  molecules  du  resala  alimentaìre  ». 
tnàchoiré  supérieure  ».  Faughahd  , op.  c,  FOurcroy. 

T.  I,  pi  180.  6.  Fauchard.  (I.  c.,  p.  507)  dopo  avere  ri- 

si. » La  seconde  causé  dépend  de  Vair  , qui  portato  un’  osservazione  simile  alla  riferita 
ttant  poussé  hors  de  la  boriche  par  ta  respira - da  (6  p.  150)  Zacuto,  aggiunse:  » Lie  corps 
lion,  et  char  gè  d' exhalaisons , fait  que  ce  quii  pìerreux  dont  il  s’agit  clans  Cette  observation, 
V a de  visqueùx , d'onctUeux , et  de  pcsant  est  d'ime  telle  contexture,  qu'il  ne  paroit  pas  r 
dans  ces  exhalaisons  , s'arrète  contre  les  dents  élre  forme  par  unè  matière  tartareuse  ; mais 
qu’il  touche,  et  se  joint  à la  première  conche  bienplutót  par  un  sue  osseux  qui  s’est  tchappé 
de  tartre  ébauché  par  le  limon  desseché  dont  de  la  substance  de  l'os  ménte,  par  la  rupture 
je  viens  de  parler  ».  Faucuard,  1.  e.,  p.  i78.  de  quelques  fibres  osseuses’,  a peu  près  de 
3.  » La  salive  contìent  le  limon  tartar  eux,  marne  quii  arrive  dans  la  form  uhm  des  i 
elle  le  depose  sur  les  dents  le  limon  se  durcìt  exostoses  ». 

de  conche  en  cotiche  , et  forme  le  tartre  ».  7.  Bhouzet,  sur  V education  medicale  des  r 

Laforgue,  1.  c.,  p.  103  enfans  V.  J,  p.  379.  — Sprìjiosfeu»,  Hamburg , 

L A.  Serre*  (<  e.,  p.  28.  tig.  5,  X,  X.  X,  Mugazin,  li . 22,  p.  5si, 

X)  asseti  che  il  tarlato  pi  Oven  iva  da  glan- 
dule {simili  alle  ineilmmiane). 
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distintissimo  personaggio  1 osservò  che  coloro  che  soffrono  di  pietra 
in  vescica  non  vanno  soggetti  al  tartaro  dei  denti,  e viceversa  : un 
altro  però  sostiene  il  contrario  2. 

VII.  Bisogna  investigare  quale  dei  due  partili  abbia  ragione,  giac-  Progni 
chè,  giusta  le  osservazioni  del  primo,  risulterebbe  che  il  tartaro  si  de- 
pone con  vantaggio,  e in  maniera  come  critica  sui  denti.  Comun- 
que sia  del  resto  la  cosa,  anche  in  questo  caso,  togliendo  il  tartaro, 
altro  non  si  farebbe  che  rendere  più  facile  la  deposizione  di  nuovo 
tartaro  , e liberare  le  gingite  ed  i denti  dal  loro  più  crudele  nemico. 

§ LXV. 

i s 

Pulimento  dei  Denti . 


t.  S’  incomincierà  dal  togliere  i minuzzoli  di  carne,  e le  reliquie 
di  altri  cibi  che  annidansi  fra  i denti.  A questo  scopo  fino  dai  più 
remoti  tempi  servirono  gli  steccadenti  di  legno  del  pistacchio  len- 
tisco  di  Lin.  e di  penna  3.  Quantunque  quelli  di  metallo,  che  usansi 
oggigiorno , non  siano  tanto  dannosi  quanto  lo  si  pretende  comune- 
mente 4 , pure  per  maggior  sicurezza  preferiamo  quelli  fatti  di  legno 
di  ginepro  o di  evonimo  europeo  tanto  comune  in  Italia  e princ»- 
palmente  quelli  fatti  con  canne  delle  penne  tagliate  a punta . Del 
resto,  qualunque  sia  lo  steccadente  che  usar  si  voglia,  è a deside- 
rarsi che  non  lo  si  usi  davanti  alle  società  5,  nè  più  spesso  di  quanto 


Stuzzicò.; 


è necessario  6. 

il.  Poi  viene  il  lavacro  della  bocca.  E in  ciò  fare  sarà  egli  me- 
glio  servirsi  di  acqua  fredda  o di  acqua  calda  ? Si  teme  la  fredda  a 6 ia  ^ 
cagione  dei  denti  ^ si  teme  la  calda  per  le  gengive  ^ la  si  adopera 
sempre  tiepida  , aggiungendovi,  per  dargli  grato  sapore,  un  pezzet- 


f CÀh\§  Elli. 

2.  » In  persons  subject  to  calculous  affec- 
tion, / have  generally  observed  a remarli  ab  c 
tendency  to  deposition  of  tartar  on  the  teeth 
and  ! nave' always  found  it  necessary  to  use 
the  most,  powerful  tiie.ans  to  resist  its  reaccu- 
mulation after  it  lias  been  most  carefully  and 
perfectly  removed  ».  Koécker,  I.  c.,  p.  SS. 

3.  » Il  Jentiseo  è miglior,  ma  se  presenti 

Di  tal'arbusto  tu  non  hai  gli  spini» 
Una|penna  potrà  nettarti  i denti 

Mvrzule.  I h.  X‘V.  p.  20* 
4 >»  JeCrie  pènse  pus  non  plus  que  Vusage 
des  cure  dents  d'or,  d’aciers  et  d'autres  mé- 
taux  . . . soient.  aussi  pernicieux  qu'onl 
toulu  leFfaire  entendre  ceux  qui  avant  mai  out 
traile  le  mente  sujet.  Four  refuter  leur  opi 


nion  ]e  n'ai  qu'uné  seule  question  à fair  è 
quand  il  s'agit  de  neitoyer  les  dents  et  d'em- 
porler  le  tarlre  qui  s' y attaché,  de  quels  in- 
strumens  faites  vous  usage,  vous  qui  proscri- 
ver les  curedents  d' aderì  Pouvez  vous  avan- 
cer  que  ceux  dont.  vous  faites  usage  * soien 
faits  d'un  métal  plus  ami  des  dents  que  n'est. 
Pacieri  Four  moi  je  ne  sais  pas  mentir,  lout 
dentaste  que  jè  suis  » Courtoss^  l.  c.,  p.  47. 

S.  »Non  eorarn  dentes  defricoisse probem  ». 

Ovid,  Art.  amandi,  lib.  Ili,  v.  216. 

6 all  tooth-plckè  . . . by  being  often 

pushed  between  the  teeth  , destroy  gums  and 
widen  the  interstices  , so  as  to  furnish  move 
conveident  lodgment  for  the  food,  and  render 
the  custom  of  picking  every  day  more  and 
more  necessary.  » Bekdmorr,  1,  c.,  p.  270; 


iti 


Voi.  HI; 


Spugna 


Foglie  di 
salvia 
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Io  di  corteccia  di  arancio  o di  limone  fresco.  Bisognerà  lavare  i 
denti  non  solo  dopo  la  cena,  ma  anche  dopo  aver  fumato  (se  non 
si  può  dimettere  quest’abitudine),  dopo  aver  suonato  con  certi  ìstro- 
menti  musicali  da  fiato,  e dopo  aver  presa  qualche  medicina,  spe- 
cialmente se  acida.  . 

Mi.  Ma  tutto  ciò  non  basta  ancora,  poiché  bisogna  fregare  i 

Dentifrici  j sfess;  al  quale  scopo  si  adoperano  spugne,  toghe,  radici, 

stazze  , pólveri',  eleUuarj  , elisir!  e vari  s.rumen.i.  ' 

IV.  Le  spugne,  legate  su  manichi  delle  spazzole  , non  dovranno 
usarsi  perchè  dure  e poco  cedevoli  : e adoperate  senza  appoggio, 
qualora  siano  fine,  pure,  rotonde,  delia  grandezza  di  un  uovo  di  pe- 
cione non  fanno  male,  ma  non  servono  bastantemente  ano  scopo 
e spesso  riescono  disgustose  2. 

V.  Le  foglie  fresche  di  salvici  colla  loro  asprezza  puliscono  otti- 

mamente i denti,  e rinforzano  le  gengive  coll’aroma  di  cui  sono 
cariche-  oltre  di  che  riescono  grate  tanto  al  palato  quanto  alPoltato. 
Siccome  però  difficilmente  si  riesce  ad  averle  fresche  tutto  1 armo,  e 
siccome  non  godono  di  alcuna  virtù  specifica  , noi  non  le  proponia- 
mo nemmeno  come  dentifricie.  . # , 

. yj  y0p  come  altri  3 * *,  non  abbiamo  molta  simpatia  per  le  radici 

dllCi  di  altea  officinale  di  liquirizia  odi  medicatine,  ancorché  prepa- 
rate 6 e coperte  di  un  colore  elegante^  imperocché  sono  difficili  t con- 
servarsi , fragili,  troppo  dine  se  secche  e troppo  molli  se  bagnate. 
Oltre  di  die  i pezzetti  di  tali  radici  non  agiscono  che  sopra  le  fac- 
cie  piane  dei  denti,  e non  arrivano  mai  nei  loro  mterslizj. 

yj{  fi  contrario  avviene  dell  e spazzole,  ognuna  delle  setole  delle 
.pazzo  e ^ p uffìzio  di  steccadenti.  Bisogna  però  ch’esse  siano  strette 

e non  portino  fili  metallici  sul  dorso,  e vanno  adattale  alle  partico- 
lari condizioni  dei  denti  e delle  gengive.  I denti  dei  bambini  e le  loro 
pi  n ai  ye  spugnose  richieggono  fuso  di  spazzole  mollo  morbide  ,*  — 
quelli  degli  adulti  che  abbiano  le  gengive  sane  vogliono  essere  pu- 
lite con  spazzole  meno  molli.  Le  belle  spazzole  di  setole  di  Lavra  ai 
(dentista  a buon  diritto  rinomato  una  volta  in  Vienna)  erano  duris- 
sime. Avendogli  io  stesso  fatta  obbiezione  che  temeva  ch’esse  spaz 


1.  *»  Lexcloìgts  ne  pouvantT introdurre  pro- 
fondement  dans  la  bouche  , elle  ne  nett&ie  (pie 
les  dents  de  dévant  ».  Taveau,  I.  p.  127. 

2.  » L’épomje1,  dont  Fauchard  préconiselcs 
avantaijes,  a d'uilleurs  f inconvenient  de  pro- 
duire  en  passant  stir  les  dents  line  sensation 
fort  désatjreable  , sur  tout  pour  les  person- 
nel qui  . à la  suite  de  quelque  accident  ou  de 
quelque  opération,  ont  les  dents  privies  (Pune 
panie  de  Unir  érnail  ».  Taveau.  1,  c. 

3.  FaucPabd,  op,  <\  T.  1.  p 76  (“  Ce  qxC  il 

il  a de  tris  convenitele  pour  se  frotter  les  dents 

c/est  le  bout  (Pune  ravine  de  tjuimauve  , de 

manne,  ou  de  luzerne  bien  prepares ; elle  les 
bianchi t sans  offenser  les  gencives  »), 


4 » On  a soin  de  choisir  des  morceaux  de 
radile  bien  suins,  droits  , CPun  an  on  deux  , 
et  de  ijrosseur  convenable.  On  les  coupé  en 
bàton  de  six  pences.  et  après  leur  avoir  fait 
subir  les  èbullitions  nCcessaires , et  les  avoir 
dissi  sècher  lentemeni , on  les  dispose  enpin - 
ceaux  par  les  deux  bouts  soit  au  moyen  d'un 
eanif , soit  par  des  percussions  répétées  ». 
Gvriot,  1.  c.  p.  246. 

6.  “ La  decoction  que  Bvumé,  indique  pour 
tei n tire  les  racines  dentifrices . est  [dite  uvee 
bois  de  H risii  quatre  onces  coclienille  concas- 
s ce  deux  gros  , uhm  de  roche  quatre  gros  , 
sau  deux  livres  ».  Gabiot,  I.  c. 

6.  TavkaU,  I.  c.  p.  127. 
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$ole  potessero  guastare  io  smalto  dei  denti  , quel  mio  buon  amico 
si  rideva  de  miei  timori  , dicendomi  che  la  smalto  resiste  perfino 
al  ferro.  Carabelm  però  , che  successe  degnamente  a La  va  an  , mi 
disse  cìie  questi  sul  finire  della  sua  carriera  conobbe  il  suo  errore,  e 
die  fabbricava  delle  spazzole  meno  dure  pei  giovani  e per  coloro  che 
avevano  la  dentatura  fragile.  Quanto  a me,  già  vicino  al  sessante- 
simo anno,  mi  servo  ancora  delle  vecchie  spazzole  durissime  senza 
li  più  piccolo  inconveniente.  Alla  tavola  XX  V delle  opere  di  Maury, 
si  veggono  i modelli  per  le  spazzole  da  denti.  La  irizione  do- 
vrà effettuarsi  non  trasversalmente  , ma  nel  senso  della  lunghezza  dei 
denti  ..  dalla  base  alP  apice  e , se  si  vuole  , con  una  spazzola  con- 
vessa all  interno  dei  denti,  e con  una  concava  alP  esterno.  Le  spaz- 
zole dovranno  essere  lavate  e fatte  asciugar  subdo  dopo  essersene 
servito. 

Vili.  Le  sole  spazzole  di  setole  non  bastano  a mantenere  per- 
le Ha  men!  e mondi  i denti  ^ essendo  necessario  a questo  scopo  1 uso 
di  qualche  dentifricio  i.  Anche  le  polveri  destinate  a tal  uso  vanno 
adattate  alle  qualità  e condizioni  dei  denti  e delie  gengive  , e non 
dovranno  adoperarsi  che  una  o due  volte  la  settimana 1  2 * *.  Pei  denti 
dei  fanciulli  serve  ottimamente  la  polvere  o di  magnesia  o di  occhi 
di  gambero , come  consiglia  Carabelli.  Per  gii  adulti  si  può  com- 
porre una  polvere  dentrificia  coi  seguenti  rimedi  « avuto  sempre  ri- 
guardo alla  semplicità  ed  al  gusto  A Quando  non  v5 ha  altra  indi- 
cazione che  la  pulizia  dei  denti , e che  questi  sono  fermi,  si  ha  un 
ottimo  dentifricio  in  una  polvere  composta  di  osso  di  seppia , con 
polvere  di  iride  fiorentina , e qualche  goccia  di  un  olio  essenziale 
qualunque  per  darle  un  grato  sapore  A Così  pure  servono  le  ossa 
di  seppia  con  gomtna  lacca  e noce  moscata  abbruciata  5,  o con  le- 
gno di  salitalo  rosso , o con  sangue  di  drago  o colla  cocciniglia.  Al- 
r uso  delie  polveri  dentifricie  rosse  per  altro  si  può  obbiettare  che 


Polveri 


1.  «Quod  vero  adsumpsit  nomen  de  dente 
fricando  ». 

Q.  Sereno*  SammOnicus,  c.  14 

2.  «...  ces  pouclres  quelques  bonnes  qu'el- 
lessoient,  forment  cepcndant  ties  petites  masses 
capables  d'allèrer  par  leur  frottement  les  fibres 
tendues  de  Vernali  ».  Jourdain  traile  etc  p. 
222.  — « n is  perfectly  evident,  that  the  most 
simple  and  best  prepared  tooth  powder , fre- 
quently applied  to  the  teeth,  must  be  injurious, 
as  they  all  tend  to  wear  away  the  cortex  stria- 
ms  ».  Blake,  I c.  p.  156.  — Cage  de  15 

ans . on  commence  à se  nettoyer  les  dents:  dans 
un  an  . on  les  aura  netlcyées  environ  560  fois; 

dans  dix  ans.  ?600  fois j clans  vinyt  ans,  72j0, 

fois  ; clans  trente  ans  , 1080  » fois:  il  faut  vne 
excellence  constitution  des  dents  pour  resister 
à I action  cles  remèdes  actifs  et  us  ans  ».  L\- 
FOhOUKj  i c.  p.  10*. 


5.  « Il  est  pen  de  personnes  , qui  veuillenl 
employer  chi  charbon  ou  chi  tabac  en  poudre 
pour  se  netoyer  les  dents  ».  Gariot,  1.  c.  p.225. 

4.  R.  Ossium  sepiae  , uncias  duas , 

Radicis  ireos  florentinae,  unciam  unam, 

M.  f,  pul  vis. 

D.  ad  scatulam. 

K,  Oieiessentialis  rosarum  (aut  earyo- 
pbyllorumg  drachmam  semis, 

D.  ad  vitrum  epistomio  muni  turn, 
i).  S.  Ugni  giorno  se  ne  aggiunge  una 
goccia  alla  polvere  che  si  impiega. 

5.  R.  Ossium  sepiae,  unciarn  unam. 
Gammi  Laceae,  uncias  semis , 

Nucis  moschatae  ustac , drachmam 
imam. 

M.  f.  pulvis. 
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non  lasciano  vedere  il  sangue  che  esce  dalle  gengive,  quando  queste 
ne  rimangono  offese,  e che  sporcano  le  biancherie.  — I meno  dili-? 
cati  potranno  servirsi  di  carbone  di  tiglio  , o di  pan  tosto.  Cara-? 
belli  unisce  parti  uguali  di  polvere  di  carbone  di  tiglio  e di  osso 
di  seppia,  aggiungendovi  una  quarta  parte  di  radice  d’  iride  fiorentina 
e di  corteccia  di  pomo  granato.  Quanto  più  denso  è il  tartaro,  tanto 
più  forte  saranno  le  polveri  dentifricie,  potendosi  usare  il  corallo 
rosso  il  bolo  armeno  od  il  mastice.  Alcuni  uniscono  due  dramme 
di  polveri  di  coralli  rossi  con  due  grani  di  muriate  ossigenato  di 
Calce  che  si  conserva  in  vetro  smerigliato.  Quando  oltre  alla  pulitura 
dei  denti  bisogna  aver  riguardo  alle  gengive  spugnose,  ai  suddetti 
farmaci  si  aggiungono  le  radici  di  calamo  aromatico 1  2,  o,  quando  il 
male  è grave,  di  piretro  3.  Se  i denti  sono  scolorati  bensì  ma  forti, 
si  adopererà  per  una  o due  volte  il  pomice,  avvertendo  poi  che  se 
si  facesse  uso  ogni  giorno  di  questo  rimedio,  in  un  anno  verrebbe 
distrutto  tutto  lo  smalto  , e ciò  è facile  a comprendersi  quando  si 
rifletta  che  questa  sostanza  serve  alla  pulitura  dei  denti  artifiziali. 
Rigettiamo  assolutamente  V allume  crudo  od  il  cremar  di  tartaro , 
perchè  questi  rimedi  rendono  i denti  bianchi  bensì,  ma  friabili4. 
]Ne  duole  quindi  che  queste  sostanze  contengansi  nella  maggior  parte 
delle  polveri  dentifricie  che  si  vendono  come  segreti  (e  non  già  rari 
ma  comunissimi  5).  — Qualunque  siano  finalmente  le  polveri  impie- 
gate,  bisognerà  lavarsi  subitola  bocca,  onde  non  si  iascino  le  par- 
ticelle che  le  compongono  attaccate  ai  denti  ed  alle  gengive. 

IX.  Gli  elettuari  dentifrici  6 constano  di  quelle  stesse  sostante, 
colle  quali  si  formano  le  polveri  , colla  semplice  aggiunta  di  rnelq 
rosato . Essi  sono  piacevoli  per  verità  al  palato,  ma  d’estate  si  gua- 
stano facilmente.  Finalmente  gli  elettuarj  dentifrici  che  si  spacciami 
come  arcani  contengono  sempre  quel  maledetto  cremor  tartaro. 


1.  R Pulveris  corallorum  rubrornm  , 

radicis  ireos  florentinae,  àà  unciam 
semis. 

2.  R.  Cat  bonis  tiliae,  radicis  calami  aro- 

matici, unciam  semis. 

M.  f.  pili  vis. 

3.  R.  Carbon  is  liliae,  unciam  imam. 

Radicis  pyrethri , drachmam  imam, 

-M.  f,  pulvis. 

4.  « To  àscertain  die  bail  effects  of  cream 
of  tartar  as  a tooth  powder  , / made  the  fol- 
lowing simple  experiment , which  will  at  once 
explain  how  very  detrimental  the  use  of  it  must 
t>e,  even  in  the  smallest  proportion.  1 placed 
a tooth  in  a solution  of  cream  of  tartar  and 
water,  and  allowed  it  to  remain  in  it  for  about 
twelve  hours:  when  taken  out  I observed  that 

the  surface  of  the  cortex  striatus  was  quite 
rough,  and  according  as  it  became  dry  , it  ctp- 
pemycf  sprintici  over  with  an  immense  num- 


ber of  small  crystals  though  very  few  were 
observable  on  the  root  •>.  Bcak  i , l.  c.  p.  157. 

o.  Così  la  pouclre  de  Chaklard,  famoso  a 
Parigi,  contiene  dell’ allume  e del  cremor 
tartaro  (Clinique. ‘io.  Fevrier  1828.  — Froriep’s 
JSotizen  aus  dern  Gelide  der  JSatur  - und 
Ileilk,  li  20  A'.  14.  p.  217). 

6 Franc.  Opiates.  Focone  le  forinole: 

R.  Pulveris  ossami  sepiae  gunimi  laccae 
àà  unciam  semis  , 

Caryophylloru  w aromaticorum,  scrupu- 
lum  unum, 

Mellis  rosanim  q.  s,  ut  fiat  electuarium 
vasi  duplo  majori  tradendnm.  — 

Si  possono  aggiungere  uno  o due  grani 
di  muschio. 

R Pulveris  mastirhK  myrrhae.  thuris, 
nncis  mosebatae  àà  serupulum  unum. 

Mellis  resa  rum  unciam  unam.  ài.  Le 
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X.  Gli  elisivi  non  giovano  che  a coloro  che  li  smerciano  1.  Noi  Elisili, 
pertanto  consigliamo  di  aggiungere  all’  acqua,  colla  quale  si  sciacqua 

la  bocca  dopo  avere  spazzolati  i denti,  qualche  goccia  della  cosi 
detta  acqua  di  Colonia  o di  spirito  di  coclearia  o di  tintura  di 
guajaco.  A questo  scopo  io  raccomando  ancora  meglio  la  tintura  di 
guajaco  preparata  col  tafià . Avvertiremo  finalmente  che  sarebbe  as- 
surdo ricorrere  a qualsivoglia  acido,  li  dottor  Good  consigliò  pochi 
anni  sono  l’uso  dell’  acido  acetico  allo  scopo  di  uccidere  gli  anir 
maletti  del  tartaro,  che  in  fatto  non  esistettero  mai  o esistettero  sol- 
tanto per  accidente 1  2. 

XI.  1 precetti  di  pulimento  che  siamo  venuti  fino  ad  ora  esponen-  Esportai, 
do,  poco  o nulla  valgono  contro  il  tartaro  dei  denti,  a togliere  il  quale  del  tartaro 
si  rendono  necessarj  degli  i strumenti , la  diversa  maniera  di  applicare 

i quali  fa  subito  conoscere  se  il  dentista  è esperto  od  ignorante.  Im- 
perocché tali  strumenti  (scelta  una  stagione  che  sia  asciutta  e calda) 
debbono  applicarsi  secondo  i precetti  dell’  arte  con  precauzione,  de- 
cenza ed  eleganza  3.  Altri  strumenti  richieggonsi  per  levare  il  tartaro 
dagl’  interstizi  dei  molari  e degl’  incisivi , ed  altri  per  pulire  la  su- 
perficie anteriore  e posteriore  dei  denti  incisivi  e dei  canini  supe- 
riori ed  inferiori , dal  lato  destro  e dal  sinistro,  ed  altri  ancora  per 
esportare  il  tartaro  a piccoli  pezzetti4.  Bisogna  però  guardarsi  dal 
peccare  in  eccesso  K 


1,  Courtois  , consultato  da  un  venditore 
di  un  famoso,  elisi  re,  gli  chiese  perchè  non 
faceva  liso  del  suo  specifico.  « Mon  élìxir  , 
rispose,  n'a  de  vertu  que  pour  les  personnes 
qui,  en  nfapportanf  tear  argent , ont  la  bonté 
Ce  croire  qu'il  les  guérìra  ». 

2.  The  London  and  Paris  observer  1.  c. 

5.  « L’opèralion  qui  a pour  ohjet  de  net- 
\o\er  les  dents  exige  souvent  beaucoup  de  pré- 
Caution  et  demande  tou\ours  à otre  faite  avec 
soin  . . , Avant  de  commencer  son  opération 
le  dentiste  doit  préparer  et  faire  disposer  tou- 

$es  les  eh oses  dont  il  aura  besoin.  Il  doit  y 
avoir  un  siége  très-commode,  propre  à bien 
asseoir  tout  le  corps  , à reposer  les  bras  et  à 
recevoir  convennblement  la  téle  pendant  une 
opération  qui  est  souvent  longuej  ce  siége  ce- 
pendant  doit  ótre  élégant  et  ne  pas  trop  sen- 
tir :T opération.  Il  est  aussi  nécessaire  qidil 
mene  tuie  grande  recherche  de  propreté  et  méme 
Cle  luxe  dans  les  vases  . les  carafes , l'eau,  le 
finge  e\c.,donp  il  aura  besoin  11  doit  encore 
qvoir  V attention  de  se  laver  les  mains  devant 
la  personne  dont  il  va  nei  toy  er  les  dents,  a fin 
(le  ne  lui  inspirer  micini  dèyoilt  lorsqwil  por- 
terà les  doigts  dans  sa  louche.  Le  petit  nom- 
are ^’instrument».  qu’il  violerà  divani 


doivent  Ure  parfaìtement  nettoyés  , et  avorr, 
toujours  Pair  neuf,  afin  de  faire  oublier  qtCils 
ont  pu  déja  otre  portés  dans  dJautres  bou- 
ches  ...  Il  doit  aussi  èviter  » autant  que  pos- 
sible, de  faire  sentir  à la  personne  qu’il  opere 
sur  le  visage  Vimpression  de  son  haleinej  en- 
fin,  mettre  dans  tous  ses  mauvemens  autant 
de  promptitude  que  de  légèretè.  » Gar/ot,  1# 
c.  p.  252.  — «Si  l’ètatde  la  bouche  qu'il  visite 
lui  inspire  du  dègoùt,  il  doit  s'abstenir  de  era - 
cher  , ou  bien  le  faire  de  manière  à ce  que  la 
persane  yu'il  opèr&  ne  puisse  en  deviner  le 
motif  ».  Maury,  1.  c.  p.  205. 

4 Fauciiard  , op.  c.  T.  It.  p.  4.  Planch.  IX 
— GarigTj  1.  c.  P'anch.  I.  IL.  — Laforgue* 
L c.,  p.  141.  Planch . 1.  li.  — Mauuy  , 1.  c. 
Pfafìck,  XIV.,  fig . l —6. 

5.  » Quelques  uns  de  ceux  qui  netto? ent  les 
dents . ont  pour  V ordinaire  un  fatras  d’instru- 
mens  de  tonte  espèce,  et  veulent  persuader  par -là 
qu'on  ne  les  pent  bien  nettoier  sans  cette  quan- 
titè  d' instrumens  très-inutiles  pour  opérer , 
mais  nécessaires  pour  imposer  au  public , Je 
ne  me  sers  en  nettoìant  les  dents  que  de  cinq 
espèees  d’instrumens  ( Planch . IX)  ».  Fam- 
charo,  L c.,y  p.  (j. 
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pegime  XII.  Qualora  la  morbosa  costituzione  di  tutto  il  corpo  promovesse 
la  formazione  del  tartaro  dei  denti,  essa  si  dovrà  correggere.  Egli  e quasi 
sempre  necessario  aver  ricorso  ad  un  regime  anti-scorbutico  e anli^ 
artritico.  Sonvi  inoltre  dei  cibi,  che  impediscono  la  formazione1 
del  tartaro 1 , quali  sono  la  laltuca,  i frutti  2 * 4 e principalmente  le 
fragole 

Avvertirò  XIII.  Poniamo  fine  a questo  paragrafo,  avvertendo  di  guardargli 
dal  guastare  i denti  colf  fepcessiva  cura  di  pulizia  A 


CAPO  Vili. 
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I 


§ LXVI. 


Definizione.  Letteratura . 


Definizione 

pefteratur. 


I.  Ija  corrosione  della  sostanza  del  dente  che  ne  minaccia  presto 
o tardi  la  distruzione  costituisce  la  carie  5. 

II.  Coloro  che  scrissero  sulle  malattie  dei  denti  in  generale  e delle; 
odontalgie  in  ispecie,  trattarono  doviziosamente  della  carie  dei  denti. 
Jja  studiarono  poi  particolarmente  1 Ecluse  ® , C.  J.  IIungelsi anv  ^ 


£ Duval  8. 


1.  Van  Hel^ont,  tract,  alimen.  Tart. 
in  son. 

2.  « JVe  may  observe  , that  people  who  eat 
a good  deal  of  salad  or  fruit,  have  their  teeth 
much  cleaner  than  common;  which  is  owing 
to  the  acids  in  those  fruits;  and  for  the  same 
reason  people’s  teeth  are  commonly  cleaner  in 
summer  than  winter,  in  those  countries  where 
there  is  a great  plenty  of  fruit  ».  Hunter,  1. 
c.  p.  197. 

5.  Linnaeus,  syst.  ratnr.  T.  Ill,  p 173. 

4.  »...  on  doit  toujour s préferer  les  bon- 

nes at tx  belles  dents,  surtout  quand  elles  ne 


peityen  avoir  ce  dernier  avantage  qu'au  pré- 
judice  du  premier  ».  Coortois,  1.  c.  p 16, 

3.  Francese-  la  carie  des dents,  Ingl.  Rot- 
tenness i a rotten  tooth. 

C.  Fxlaircissement  pour  par  venir  à preserver 
les  dents  de  la  carie  Paris  1755. 

7.  De  ossium  niorbis.  eornmque  in  specie5 
denti u m carie.  Arnstadt  1805. 

8.  Sur  la  carie  des  dents.  Bulletin  de  la  fa- 
culté  de  médecine  de  Paris  , 1809,  p.  104.  — 
Second  mémoire  sur  la  carie  des  dents.  Bul- 
letin de  la  société  de  médecine , p.  86- 
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| LXVII. 

Sintomi . 


I.  S sintomi  della  carie  sono  locali  e consensuali . 

H.  Varie  sono  le  forme  della  carie  dei  denti.  Orasi  osserva  una 
depressione  circolare  presso  le  gengive,  mostrandovisi  lo  smalto  bian- 
castro. ineguale  , friabile  e sensibile!  ( canes  calcarea  di  Djtval). 
Ora  si  manifesta  una  macchia  gialla  sullo  smalto  della  corona  del 
dente,  che  è molto  friabile  e si  stacca  facilmente,  lasciando  una  mac- 
chia o dello  stesso  colore  o bruno,  indolente  ( caries  decorùcans  di 
Duval  2).  Ora  appare  il  foro  o la  fossa  nel  dente  (che  non  può  sop- 
portare nè  il  freddo  nè  la  compressione),  che  ha  le  pareti  giallo-brune 
e manda  un  umore  fetido  ( caries  perforare  di  Duval  3).  Talora  ve- 
desi^ùnà  macchia  nera  sullo  smalto  (livida  e pellucida  tutt’  alD intorno)^ 
alla  quale  tien  dietro  una  cavità  a pareti  secche,  friabili  e nere,  prive 
di  odore  e di  senso,  e che  fa  rapidi  progressi  ( caries  carbonariet 
di  Duval4).  Qualche  volta  la  macchia  e l’incavo  si  mostrano  di  co- 
lor nero,  con  punte  dure  e quasi  inerti  ( caries  stationana  di  Du- 
val D.  Talvolta  veggonsi  le  corone  dei  dent'*  molari  con  una  esca- 
vazione  più  o meno  superficiale,  di  colore  giallo-oscuro , coperta  dallo 
smalto  ( caries  curala  di  Duval6).  Questa  specie  è rarissima,  e Ca^ 
rabellx  non  la  vide  che  due  volte.  Talora  si  mostra  pinna  una  mac- 
chia crialla,  poi  una  cavità  dello  stesso  colore,  che  non  soffie  d es- 
ser tocca,  e che  corrode  trasversalmente  la  sostanza  del  dente,  e ne 
stacca  la  corona  dalla  radice  ( caries  dis^utnpeas  ih  Duval  .)  ^ 

J[[i  Clhe  la  cane  dei  denti  ecciti  anche  parecchi  sintomi  consensuali ,v 

8.  Taii  sintomi  sono  1 tumori  alle 


fu  dimostrato  da  G\v.  Bichat 


pa- 


rolidi risi  poi  a delia  faccia,  granchio  dei  muscoli  delle  mascelle,  ce- 
falea mania  n,  epilessia  ottalmia  otalgia  vomito,  diarrea 


ed  enuresi 


i.  — • Malry.  1.  c , Planch.  XII,  Pg • 1. 

5.  — Ivi  , pg.  ó. 

3.  — ivi  , pg.  6. 

4.  — ! vi,  pg  4. 

5.  - Ivi,  Planch.  IV.  pg ■ 1 

6.  — Ivi,  Planch Vs, XI I,  pg.  ti. 

7.  — Ivi  , pg.  2. 

8.  Xav.  Bichat  , anatomie  generale  , 2, 
panie.  T.  3,  p.  88. 

9.  >»  line  jeune  personne  deldouze  ans'avoit 
de  temps  en  temps  un  gonpement  à ime  parotide 
qui  formai  t ime  tumeur  assez  granite  sous 
V angle,  de  la  màchoire  infèrieure,  et  qui  lui 
occasionnait  assez  souvent  ime  rougeur  à l'oeiì . 
On  s' upper  gut  qu'elle  avoit  du  cóté  de  la  tu - 
tueur  deux  g rosse s%dcnts  cariées  j on  en  fit 
! extraction  j la  nudale  fut  g nòrie  très  peu  de 


jours  après  ».  Fischer  db  Flecri  * obs . 
part  //,  p 2f6. 

10  Faucard,  op.  Of,  T.  I.  p.  4M.  Chap • 
XXXlll  quatre  observations  sur  les  violente é 
doideurs  de  tite  etc.  causées  par  les  dents. 
Cfr  P II.  Voi.  I,  sect  1,  cap  11,  § IX  N.  2. 

M.  Rush,  medical  enquiries  upon  the  disea- 
ses of  the  mind.  p.  33, 

12  Hush,  I.  o..  Part.  1,  p.  199. 

13.  p.  Il,  voi.  I.  sect.  11,  cap.  XVII I. 

1 CIV.  A,  2(  — Bmani'ei.,  Pére,  observation 
sur  ime  ophlalmie  guérie  par  V extraction  des 
dents  de  la  màchoire  supérieure  , correspon- 
dantes  « l'oeil  malade.  Sbdillot.  ree.  period, 
de  la  soc.  de  rnéd.  de  Paris,  T.  3'<,  p.  395. 

14  Fai  chard,  l.  c.,  p.  4i8i 
13.  Ru  hav,  1. 


Dmsiùiltì 

S.  locali 


. conserti 


DELLA  carie 


§ LXVIIL 


Caus&. 


Càusè  ì.  f dènti  vanno  soggetti  alle  carie  piò  frequentemente  die  lès: 
ffredispdii.  ossa  * Dispongono  a questa  malattia  un  vizio  ereditario  2 ^ le  ma- 
lattie sofferte  all’epoca  della  dentizione , specialmente  la  rachitide,  la 
scrofola  3 e la  densità  dei  denti.  La  carie  dei  denti  non  risparmia 
aleuti’ età:,  e se  compare  meno  frequentemente  dopo  i cinqiiant’ anni  4 
la  ragione  si  è che  allora  esiste  nella  bocca  un  numero  minore  di 
denti.  Soggettissimi  alla  carie  sono  i denti  di  latte  5,  gli  incisivi  ed 
i canini  delle  mascelle  superiori  6 e tutti  i molari  posteriori  della  ma- 
scella superiore  7.  La  carie  dei  denti  poi  sembra  amare  molto  la  sim- 
metria 8 , e prende  molto  più  frequentemente  le  corone  che  le  radicò 


1.  »>  Placè  convene  dentiste  daris  plusieiirs 
pensions,  nous  visitons  la  bouche  de  plus  de 
mille  élèves,  et  nous  pouvons  af firmer  que  sur 
ce  nombre  de  personnes  doni  plus  de  cinq 
cents  ont  seize  à virigt  ans , nous  rencontrons 
annuellement  de  cinq  cent  cinqilante  à six 
bents  dents  cariC.es  ».  Maury.  1.  c.,  p.  97. 

2.  » Eine  Mutter  braehte  mir  eirismals  ihr 
4 jàhriges  Sohrichen  welches  cariem  maxillae 
halle,  ùnd  dadurch  eineri  Z ahn  ver  tore',  da  ich 
die  Mutter  rechi  ansahe  , so  fehltè  ihr  ehen 
tier  7j ahn.  und  war  hergegeri  ein  Stiick  Fleisch 
in  der  Liicke  genicidi, ten  » Storch,  Abharidl 
boa  Kinderkrankh,  p.  22. 

3.  » Sembrami,  che  la  carie  dei  denti 
rendasi  più  frequente  che  iri  altri  tempi  ; 
là  quantità,  e là  gravezza  di  quest’affezione 
sta  appunto  in  proporzione  col  numero 
degli  scrofolosi,  dei  ràdutici  , dei  sifilitici,  ed 
in  particolare  dove  trovasi  la  densità  dei 
denti.  Il  grave  morbo  della  carie  ereditaria 
ravvisasi  presso  molte  famiglie  delle  città  ». 
Cornelio,  statistica  a.  1815,  p 15, 

4.  » . . . ive  seldom  or  ever  see  ang  persoti, 
whose  teeth  begin  to  rot  after  the  age  of  fifty 
years  ».  Hunt  mi,  I.  c . p 141 

5.  Du  Chemin.  sur  La  carie  des  dents  de  lait. 
Journal  de  Treuoour,  Feeder  1759.  — » This 
diseases  and  its  consequences  seem  to  be  pecu- 
liar to  youth  and  m (Idle  age  ; tile  shedding 
teeth  are  as  subject  to  it , if  not  more  so, 


them  ihosb  intended  to  last  through  life  ». 
Hunter,  1.  c.  — » Il  sig.  professore  Bunivì 
mi  fe’conoScere  una  ragazza  di  quattro  annii 
coti  tutti  i suoi  denti  lattei  infetti  dalla  carie  »'i 
Cornelio,  osservazioni  p.  180.  — » fólla  é 
cosa  rara,  che  un  fanciullo  perda  i suoi.i 
denti  molari  lattei,  senza  che  siano  quasi 
sempre  cariati  ».  Tagli  yèeRro,  (.  c , p.  10. 

0 » Pareé  qu'cì  lous  les  instatisi  dies  sdtH 
plus  décOudertes  el  pi  is  exposees  au  chanci 
et  au  froid  par  leur  situation  soit  qu’oti 
boive  ou  qiCon  munge  soit  par  la  sedie  aspi- 
ration et  f expiration  de  fair  ».  Kauchakd  , 
Op.  c..  T l,  p 149. 

7.  » Il  iS  rem  irkable . that  the  upper  ind- 
iarci are  mare  frequently  cariateci  than  thè 
lower,  and  thè  dentes  sapientiae  iti  generai. 
Suffer  sooner  than  any  of  the  Other  grinding 
teeth  »i  Be  rumore,  1.  c,  p.  149. 

8.  >i  ll  arrive  souvent  qu'après  q'une  dent 
a èté  dttaquéé  de  la  caire,  la  pureille  dèe, 
V autre  cote  de  la  màdwire.  se  carie  aussi  or- 
dinairement  ...  Ce  qui  fai  trouvé  surprenant 
e'est  que  non  settlement  la  dent,  pureille  tie 
manque  guères  de  se  curier  , mais  gu’elle  se 
carie  pour  f ordinarie  eri  des  endroits  sembld-i 
bles , et  quelquefois  uvee  une  par  fai  te  siine-- 
trie  » Fouchard,  1.  c..  — » Lorsqu'une  derii 
se  gate  ta  dènt  parallèle  du  coté  oppose  se 
se  gàie  assés  souvent  dans  le  moine  tndroii, 
et  avee  meinesy  moine  ».  Bouuult,  i/o.,  p.  2*3.: 
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II.  Eccitano  la  carie  le  violenze  esteriori  (quantunque  più  di  rado 
di  quello  che  volgarmente  si  crede1),  non  eccettuate  le  capsule,  le 
laminette  ed  i fili  coi  quali  si  assicurano  ai  sani  i denti  artificiali  2 5 
l’immondezza,  il  tartaro,  gli  ascessi  delle  gengive^!  dentifricj  non 
convenienti  , segnatamente  le  polveri  acide  che  si  insinuano  tra  le 
gengive  ed  ì denti*  le  essenze  corrosive3,  la  depravata  condizione 
della  saliva } i tannaci  nocivi  allo  smalto,  come  P elisire  acido  di  Hal- 
ler* il  mercurio  gli  unguenti  per  le  labbra  ^ il  rapido  passaggio 
dal  cibo  e dalle  bevande  "fredde  alle  cose  calde  1 *,  il  fumar  t a- 
bacco s ; l’abitudine  di  dormire  a bocca  aperta  ^ la  cattiva  qualità 
delle  acque  10}  i cibi  di  difficile  digestione,  i legumi  , il  latte,  il  ca- 
cio 11  * la  sifilide,  la  plica,  e soprattutto  lo  scorbuto  12.  Avvi  anche 
qualche  dato  per  sospettare  che  si  comunichi  per  contagio  ,3. 


ì.  » It  does  not  arise  from  ami  external 
in)vry.  or  from  men  struct  which  have  a power 
of  dissolvine!  part  of  a tooth  j for  any  thing 
of  that  kind  could  not  act  so  partially.  » 
Hunter.  1.  c , p.  141. 

2.  Megnaht,  la  clinique , 28,  Fé.  Drier  . 1828. 

3.  »•  A variety  of  essences  and  lotions  are 
also  recommended  and  sold  for  cleaning  the 
teeth , many  of  which  contain  acids , and  though 
perhaps  but  a very  small  quantity,  yet  when 
constantly  applied . they  undoubtedly  must 
dissolve  and  destroy  the  conex  striatus  etc,  » 
Blake,  t.  c,.  p.  159, 

4.  >»  T.e  mercure  fait  par  ses  effets  yonder 
évidemment  les  gengives.  les  rouge  et  les  dé- 
truit  ; il  ay  it  de  me  me  sur  les  membranes 
qui  rcvèt.ent  la  racine  des  dents,  soit  intcrien- 
rement  on  extèrieurement  ; il  les  disséque, 
pour  ainsi  dire,  les  deraciné,  les  fait  tnmber 
on  les  detruit  par  les  caries  qu'il  occasionne.  » 
Fauchakd,  1.  c.,  p.  104. 

5.  « Le  screpolature  delle  labbra  sono 
siate  frequenti,  e,  trattate  esse  con  pomate 
poco  adattate,  hanno  offeso  nifi  o meno  i 
denti.  >•  Cornelio,  statistica.  1.  <\.  p.  lo. 

0,  Reco  cosa  dice  il  proverbio:  Bulle# 
fervenles  faciun t corruinpere  denies  Lu  i- 
giva  fop.  c.)  parlando  del  colore  dice:  « lo 
sono  persuaso  che  questo  fluido  sottile,  ne 
è (della  carie)  la  principale  cagione.  » 

q.  « On  dit  en  proverbe  que  la  soupe  chawle 
ycìte  les  dents;  le  frodi  du  vin  q\Con  boit  aprcs 
y contri  bue  Lìl  ? ” Duval.,  le  dentiste  de  la 
jeunesse.  p.  80. 

8.  « Cette  fumèe  produit  encore  un  man- 
uals effet  ; elle  échauffe  la  Louche  , et  un  (tir 
froid  renani  ìmmédiatement  à frappa'  les 
dents,  ces  deux  extrbnes  peuvent  donner  .oc- 


casion ri  la  fixation  de  quelgue  humour  danti 
in  dent  mente,  dans  les  yencivcs , ou  dans  qiiel- 
ques-unes  des  parties  voisines  ; ce  qui  pent 
occasionner  des  douleurs  et  des  fluxions  très- 
incornmodes  , et  móni  e la  carie,  qui  est  lè 
plus  facheux  des  tons  les  accidens.  » F\u- 
chard  , 1.  c.  . p.  68.  — ().  Tavf.au  , conseilS 
aux  furneurs  sur  la  conservation  de  leurs 
dents.  Paris  . 1827.  Vers.  Ted.  Guter  Path 
fiir  Tabackramher  znr  Erhaltung  Hirer 
Z'àhne.  Leips..  1828 

0.  Alexius  PkdkmontaNus,  in  Libr.  IV,  do 
secretis,  p 101.  Edit.  Basil.,  1 1>63  e Bììchiveii 
1.  c.,  p.  27. 

IO  Tavexu,  hygiene,  1.  c.,  p.  103 

11.  *<  Le  trap  grand  usage  des  legumes,  tels 
que  sont  les  choux,  les  porreaux,  les  ciboulles, 
les  navels,  les  pois  verds  (? ) ; celiti  de  la  chair 
de  pourceau  . des  viundes  et  des  poiSsons  sa- 
lés,  da  fromage,  du  lait,  etc.,  est  pròpidiciu- 
ble  aux  dents,  puisque  toutes  ces  chases  pro - 
duisent  un  mauvais  chile.  » Fauchard,  1 c.  , 
p.  Gì)  (Ciò  è veto  almeno  nelle  persone  chd 
hanno  il  tubo  intestinale  guasto). 

12.  “ Ce  mal  cruci  éitanle  les  dents,  les  du- 
racine. Ics  remi  chancelanics  et  leni'  cause  la 
cane,  (Poh  il  s’ensuii  qu'cllts  sont  en  danger 
de  se  dètacher  totalemehl  . ou  en  panie;  re 
qui  arrive  souvent.  >•  Fai  chaJU»,  i.  c.,  p 2 ». 

13.  « Caries  in  my  opinion  is  in  certain 
sense  a contagious  disease;  fur  this  t liseuse 
in  one  tooth  will  generally  communicate  it- 
self to  the  next,  not  only  by  its  being  in  im- 
mediate contact  with  the  surface  of  the  adjoi- 
ning tooth,  but  also,  probably  . indirectly  by 
its  chemical  in  future.  » K eckl.r  , I.  c > pa- 
gina 218. 
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m della  carie  dei  denti 

C.  pros9.  III.  La  causa  prossima  della  carie  dei  denti  vuoisi  essere  i ver- 
mi la  flogosi  nn  umore  insinuatosi  tra  le  fibre  ossee  dei  denti  *q 
un  processo  di  mortificazione4,  il  calore5,  gli  acidi  e va  dicendo. 

LXIX. 

Diagnosi,  Prognosi. 


D.  della  J.  Importa  moltissimo  il  conoscere  la  carie  incipiente , al  quale* 
ear.esternaSCOp0  serve  egregiamente  7 la  precisa  conoscenza  delle  ma rrhie  che 
indicano  le  varie  forme  della  carie  8.  Quando  il  dente  è già  guasto,, 
la  d iagnosi  dovrà  farsi  non  solamente  coli**  autopsia , ma  anche  col 
soccorso  degli  istrumenti  di  esplorazione  9. 

D.  della  xll.  La  carie  interna  o nascosta  del  dente  si  conosce  per  la  bian- 
car.  int.  chezza  del  dente  perduto,  pel  guasto  delle  circostanti  gengive,  per 
la  presenza  di  un  foro  fistoloso,  per  la  difficoltà  di  masticare,  pel  do- 
lore che  spesso  si  manifesta  alla  base  del  dente  quando  sente 
freddo  o caldo,  o quando  viene  percosso  collo  specillo  10  o messo 
sotto  f influenza  del  galvanismo  n. 

Avvert'm  III.  Bisogna  poi  sapere  che  il  dolore  è un  segno  molto  incerto 
della  carie,  giacché  esso  manca  finché  non  è denudata  la  cavità  del  dente* 
ed  esiste  frequentemente  nella  semplice  flogosi  della  membrana  che 
investe  il  dente.  Oltracciò  non  di  rado  avviene  che  l’ammalato  ri- 


t.  Salmuth  , cent.  Ut.  obs„  33.  — R vr- 
Riur,  vedi  Fauchakd,  op.  c.  T , 4,  p.  451.  — 
J.  N.  Pechlin  . de  verme  odontalgico,  in 
Misceli,  acad.  nat.  cur.  dec.  1 , a 0 e IO, 
1678  e 1670.  p 75.  — G.  Cl*uokti  , odontal- 
gia© violenlae  canssa  vermis  denti»  inqui- 
finus.  ivi,  dee.  11.  a.  7.  1688,  p.  332.  — Loe- 
seck.  ohs.  IV  , p.  43.  Tabul.  111.  Contro 
tale  eziologia  della  carie  e dell’  odontalgia 
che  ne  deriva  scrissero  J.  Con.  Schaeffer, 
die  eingebildeten  Wiirmer  in  Za  linen,  mit  den 
termeinten  Mitteln , Pegensb.,  1757.  — D*x. 
experiences  sur  un  phénoméne  que  présentent 
certaines  fumigations  de  \usquiame  (contre  le 
mal  de  dent  sì  et  sur  la  verta . qu'on  leur  at- 
tribue.  Annales  de  la  soc.  de  médecine  de 
Montpellier  7.  13  (Hist.  /) , p.  327.  — Dello 
stesso  Sur  une  erreur  populaire  relalif  à un 
prétendu  specifìque  contre  les  maux  des  dents. 
— Sedillot,  red  périod.  de  la  soviet,  de  mè- 


dec.  de  Paris  , T.  23  , p.  287.  PlEsk  , !.  <?,■, 
p.  65. 

2.  P’arakur,  Lib  XVI.  c.  23. 

3.  Fa-.  ch \nn,  l.  c , p.  143. 

4.  Hunter  I.  c . p.  135  sq. 

f>.  Lavagna.  I.  c. 

6.  Mkgn  un-,  t,  c. 

7 § LXII1,  N.  2. 

8.  «On  pent  . . . découvrir  presque  toules 
les  taches  qui  menent  les  denteò  la  carie,  et 
reconnoitre  mane  certainement  la  qualitè  et 
les  dispositions  des  dents  où  elles  peuvent  ss 
former  » Bunon,  1.  c..  p.  199. 

9.  « . . . je  fìs  voir  que  le  ccnip  d’oeil  ne 
suffìsoit  pas  pour  s’assurer  de  ce  qui  se  pas- 
se dans  l'int.érìeur  de  la  Louche  , mais  qu'ii 
faut  encore  que  Ics  instrumens  snppléent 
quelquefois  au  défaut  des  yeux.  » Bunon 
I.  c.,  p.  161. 

10. 'Gariot,  t.  c.  , p.  275. 

n.  Aldini,  sur  le  galvanismi  p,m 
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sente  il  dolore  eccitato  dalla  carie  entro  i denti  sani  4,  e che  anche  À 

qui  valgono  le  leggi  della  simpatia.  Caiiabelli  osservò  qualche 
volta  che  quando  un  dente  era  cariato  da  un  lato  della  bocca,  l’am- 
malato sentiva  il  dolore  nel  suo  corrispondente  dal  lato  opposto, 
quantunque  questo  lesse  sano  , e che  un  tal  dolore  nel  dente  sano 
non  cessava  se  non  dopo  che  si  era  estirpato  1’  opposto  cariato. 

IV.  Quantunque  alcuni  dentisti i.  2 abbiano  moltiplicato  di  troppo  Diverse 
la  specie  di  carie,  crediamo  però  di  dovere  ammetterne  alcune  po-  specie 
che  come  essenziali.  Noi  pertanto  dividiamo  la  carie  in  locale  e sin- 
tomatica; in  secca  e umida ; e hi  semplice  e complicata. 

V.  La  carie  dei  denti,  chesi  manifesta  in  uomini  del  resto  sani , Car.  locali 
e per  cause  che  guastano  il  dente  meccanicamente,  o chimicamente  e sintomi 
od  in  maniera  mista,  per  noi  è un  vizio  puramente  locale . Il  con- 
trario avviene  della  carie  comune  nelle  persone  poco  sane  , e che 

non  dipenda  dalie  cause  superiormente  specificale,  poiché  questa 
specie  di  cause  appartiene  ai  sintomi  d’una  malattia  generale . Bi- 
sogna guardarsi  però  dal  confondere  questa  carie  sintomatica  col- 
l’ atrofia  dei  denti. 


VI.  Atrofia  dei  denti. 

a.  Prende  i denti  prima  che  spun- 
tino fuori  delle  gengive. 

b.  Non  vi  ha  guasto  dei  denti  se 
non  accidentale. 

> 

c.  E stazionaria  ed  incurabile. 


Loro  carie.  Distinz, 

della  cape 

a.  Non  si  manifesta  che  nei  denti  chetali’  atrofia 
sono  già  emersi  3. 

b.  Il  guasto  del  dente  forma  1’  es- 
senza della  malattia,  quando  que- 
sta e avanzala 

c.  Per  lo  più  va  serpeggiando,  ecl 
ammette  una  cura  ristretta  in  certi 
limiti  5. 


i.  « Un  dentiste  seroil  fréquemment  enduit 
en  erreur  s'ìl  croyoit  aveuqlèment  les  person- 
nes  qui  viennent  le  consulier,  et  s'il  arraehoil 

tout.es  les  dents  qu'elles  lui  désignent , comune 
étant  le  sièqe  du  mal  qu'elles  èprouvent  : sou- 
veni  elles  disent  souffrir  à la  màehoire  supé- 
ricure,  tandis  que  cesi  à Vinferieure  que  se 
trouve  la  dent  mala  de  . et  frèquemment  elles 
s'obstinent  à nous  assurer  qu'une  dent  très- 
suine  est  la  sente  qw  leur  fait  mal  , tandis 
qu'on  rtconnoit  plus  loin  celle  qui  est  effecti- 
vement  douloureuse  et  carice.  Il  est  une  foule 
de  c as  en  chirurgie  où  la  douleur  ne  se  rap- 
pone  point  exactement  au  siège  mème  de  la 
maludie.  » Gaiuot,  1.  c..  p.  275. 

2 Principalmente  Duval,  I.  c.  — Al  con- 
trano Coutuois  aveva  detto  ( l.  c.  p.  64); 
« Quoique  plusieurs  aieni  multipliè  le  nom- 
bre  et  les  espèces  des  caries  , je  n'en  disti n- 
'ji<e  qw  deux  s suvoir  la  carie  pourrissante 


et  la  sèdie.  « Koetrer  (1.  c.  p 216);  *»  I cer- 
tainly consider  such  classifications  to  be  enti- 
rely useless  and  ridiculous , as  they  are  apt 
to  produce  learned  obscurity.  » 

5.  « La  carie  ne  se  forme  ordinairement  sur 
les  dents  qidapres  leur  sortie  hors  des  genci- 
ves  . . . ; au  lieu  que  l’èros  ion  (Tatrophie) 
se  trouve  sur  les  dents  encore  enfermèes  dans 
les  alveoles  et  sous  les  gencives  , quelquefois 
mème  plusieurs  années  avant  leur  sortie.  *» 
Bunon,  1.  c.,  p.  14o. 

4 « La  carie  . . . non  settlement  est  une 
corruption  de  la  substance  de  la  dent  qui  en 
est  atteinte , mais  encore  un  principe  de  puiré- 
faction  : un  lieu  que  la  maladie  en  question... 
ne  pent  causer  de  corruption  que  par  les  gra- 
velures  doti!  V inégalitéraboteuse  gàte  Vèmail .» 
BuiuON,  1.  c.,  p.  141. 

b.  «...  la  moindre  tachc  qui  annonce  la 
carie  pourrissante  , fait  tom  les  lours  quei 


Car.  umida 
secca 


Car.sempl . 
complicata 


Prognosi 
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, VII.  La  carie  esterna  dei  denti  (almeno  da  princio)  è sempre 
umida  e serpeggiante  : l’ interna  per  lo  più  è secca  , e se  non  si 
converte  in  umida,  è stazionaria.  Per  provare  che  esiste  la  cane 
umida  si  accosta  al  punto  ammalato  della  bambagia  , che  si  imbe- 
verti subito  d’un  icore  fetido. 

, Vili,  Finché  la  malattia  non  interessa  che  Io  smalto  eia  sostanza 
ossea  del  dente,  la  cane  dicesi  semplice.  Diventa  poi  complicata  , 
cj riandò  è accompagnata  o da  flogosi  delle  membrane  che  investono 
la  cavità  del  dente,  o da  malattie  delle  gengive,  degli  alveoli  e delle 
mascelle. 

IX.  La  carie  è la  malattia  più  funesta  che  possa  toccare  ai  denti , e 
ì dolori  che  ne  derivano  non  sono  proporzionali  ad  estensione  dei 
guasto  i.  Trascurando  la  carie  dei  denti  se  ne  deve  aspettare  il  fe- 
tore deir  alito,  flussioni  abituali,  impedimento  nella  loquela  , la  pro- 
pagazione del  male  ai  denti  sani,  alle  gengive,  all  alveolo,  al  pa- 
lato2, alle  guancie3,  alla  lingua4,  alla  mascella  inferiore  5 e superio- 
re6, e,  ciò  che  è peggio,  all’antro  d’ Igmoro:  talvolta  dalla  cavità  ca- 
nata del  dente  sorge  come  una  carne  crescente,  oia  tuigescente,  oia 
molle  7,  1 indole  delia  quale  venne  esaminata  da  Fivióiiuer,  che  la  n- 
iiene  dipendente  da  turgescenza  del  tessuto  cellulare  ripieno  di  vasi 
sanguigni  dilatali.  Quest’autore  insegno  moltie  che  un  tale  leno- 
ni eno  non  può  dirsi  una  malattia,  e die  da  sé  non  può  mai  poi  tare 
la  necessità  dell’estirpazione  del  dente  imperocché  basta  togliere 
F apice  dell’  escrescenza,  ed  evitare  tutte  quelle  cose  che  potrebbero 
provocare  un  maggior  afflusso  di  sangue  al  dente  stesso  3. 


ques  progrès  plus  ou  moins  lenta , plus  ou 
woins  rapides , et  le  centre  de  còtte  tacile,  quel- 
qu' imperceptible  qiCil  soil,  cède  à l' action  la 
plus  légère  de  V instrument  et  de  V estremità 
pointue  ou  mousse  de  la  sonde.  Les  laches 
il’erosjons  f'I'atroph ir)  resistcnl  au  contraire 
q 1' instrument  dans  laute  Inn  capacitò  , lor- 
squ'il  i\  il  ci  rien  d'étranger  qui  s'g  soit  iniro- 
t Imi . » b u i\<k\ . 1 c..  p. 

ì.  « Ce  qui  ))eut  arri  ver  de  plus^  heureux 
dans  ces  occasions,  est  que  le.s  filets  des  nerfs, 
qui  entrali  duns  la  dent  ne  svieni  pus  voisins 
de.  l' alarvi l curie,  vu  (pie,  lous  Ics  vaisseaux 
(pii  vom  à la  dent  carice,  soicnt.  de  ss  celi  és  ou 
consumes  pur  qitelque  cause,  vu  qu'ils  solali 
uffuisses  a un  id  quint  . qu'ils  ne  svieni  af 
Jaisscs  à un  ad  paini,  qu'ils  ne  soient  plus 
capubles  de  scnsibililé.  » Falcjiakd  , 1.  c.  , 
1».  154. 

%.  “ Ce  (jue  j'avois  pròva  à Voccasìon  de 
l'ex  truci  io  n de  sa  dent,  arriva  j d’est  à dire 
qua  su  sanie  de  l’ alvéole  mie  portion  decòt- 
te dernière  la  suivit,  adusi  qu’une  unire  por- 
tion «le  l’o.s  du  pulai».  » Cournots  , 1.  c.  , 
p.  256,  <>b,s  -iO.  .sur  les  acchitti*  occusionnés 
par  wic  dent  canee. 


5.  Falchart  , p.  42 S , obs.  2.  Sur  une  tu - 
Vieur  et  une  fistule  causées  par  la  carie  ch'urie 
dent  molaire.  Obs.  5.  Sur  un  abscès  survenu 
à la  pomelle  de  la  joue  , en  conséquence  de 
trois  racines  , vu  chicuts , d' une  grosse  dent 
molaire  carice  du  coté  gauche  de  la  rnuchoire 
supérieure. 

4.  FauchaRu,  1.  c.  , p.  40 1 Observations 
sur  les  excoriations  calleuses  de  la  langue,  etc, 

5.  Fauchard,  l.c.,  p.  43».  Obs.  4,  Sur  un 
abscès  survenu  au  dessous  de  L'os  maxillaire 
inférieur  par  la  curie  d'une  grosse  dent  mo- 
lairt  et  guéri  pur  la  scale  extraction  de  la 
eleni : carice.  — Obs  lu.  Sur  la  carie  d'une 
cimi,  qui  pour  avoir  eie  negligee,  causa  des 
accidcns  f unestes  , et  donna  Leu  à de  très- 
grandes  operations  de  chirurgie- 

G,  FaiiciiaUd,  1»  c , p.  428. 

7.  FaucHakd,  1.  e.,  p.  465.  Obs.  1,  Sur  une, 
exerois nances  fongeuse  et  eharnue,  située  dans 
une  cavile  carice  de  la  couronne  d'une  grosse 
dent  molaire,  et  contigue  au  cordon  des  vais * 
seaux  dentaires. 

8.  UmbkUkl  (Frokiep,  Pioti  zen  aus  dein  Ce- 
liete  der  Baiar  und  lleilii.  B.  25;  /V.  2,  p.  il)- 


DELLA  CARIE  DEI  DENTI 


!05 


§ LXX. 

Cura • 


I.  Nel  trattato  dell’odontalgia  terremo  parola  del  dolore  dei  denti  Avveri, 
sintomo  della  loro  carie,  non  intendendo  qui  di  parlare  della  tera- 
pia della  malattia  propriamente  detta. 

II.  Comparendo  la  carie  sotto  forma  di  macchie  che  non  gua-  Cura 
stano  che  lo  smalto,  e non  potendosi  levarle  con  dentifrici , si  avra^e  Inacft* 
ricorso  al  rastiatojo  e alla  lima  inglese  L 

IH.  Se  il  dente  cariato  presenta  già  un’  escavazìone  , bisognerà  Cura  dei- 
prima  di  tutto  pulirla,  giacché,  finché  esiste  qualche  immondezza  in  Eescavaz. 
quel  foro,  riuscirebbe,  vano  ogni  tentativo  di  cura.  Gli  strumenti  che 
si  adoperano  per  tal  genere  di  pulimento  , servono  nello  stesso  tempo 
a raschiare  la  carie , e ad  aprirsi  una  strada  alla  parte  affetta 1  2. 

IV.  La  carie  umida  si  cura  cambiandola  in  secca  e,  promovendo  Cura 
l’esfogliazione  della  parte  affetta.  Sotto  questo  rapporto  si  racco  mandaci®  .ca,TQ 
l’applicazione  degli  acidi  solforico  3,  muriatico  4,  fosforico  5 (5  goc-  umi(*a‘ 
eie  in  un5  oncia  e mezza  di  essenza  di  mirra  6),  e pirolegnoso  7 *,  del- 
X ammonìaca*  \ del  latte  di  euforbia  odi  fichi  9 * * ^ della  soluzione  di 
ferro  peli  acido  fosforico:  del  solfato  di  chinina  nelPacejua  , con 
can  for  i td  etere  solforico  1,J^  degli  o.lj  essenziali  di  cannella , di  garo- 
fani 1 f,  di  ca  'eput  12  e della  tintura  di  mirra.  Si  può  anche  caute- 


sinue.nl  clans  tonte  la  cavitò  cariée , et  n'at - 
laquent  pas  moins  les  parties  saines,  que  cel- 
les  qui  sont  gàtées.  On  peut  encore  ajouter 
que  la  salive  qui  se  mòle  avec  elles  , clevant 
ensuile  se  répandre  sur  les  gencives , peut  y 
causer  quelque  désordre .**  Fauchard,  op.  c- 
T.  1,  p.  161. 

4.  Abernethy,  surgical  observ.  N.  1. 

5.  Hirsch,  1.  c. 

6.  Bbrres,  iiber  die  holzsùure  und  ihren 
IVerth.  JVien  1823,  p.  134. 

7.  Dupré,  attore  del  teatro  di  Vienna  , si 
acquilo  molta  celebrità  con  questo  perico- 
loso farmaco,  che  fa  rompere  i denti  ed 
infiammare  tutta  la  bocca. 

8.  KrautbrmaNw,  I.  c p,  259. 

9.  Schobklt  in  Hufelard’s  Journ.  der  pr, 
Beilk . B.  21,  St.  2,  p.  157. 

10.  Carabelli. 

11.  Chrestien,  Jatroliptik  p.  45. 

12.  Scherdo  van  der  Beck,  in  Act.  acati, 
nat.  cur.  Voi.  1,  App.  p.  Hi. 


1.  Gariot,  1.  c.  p.  239,  Bianchi  V,  fig . 1 e 

2.  — Maury,  1.  c.,  p.  2i3.  Planch.  XVI , fig. 
1,  2,  4 e 5. 

2 Fauciurd,  op.  c.  T . 2,  chap.  5.  Descrip- 
tion des  insinnnens  convenables  pour  opérer 
en  ruginant  les  dents,  lorscqu' elles  sont  carièesi 
Planch.  XIV. 

3.  L):onis,  traité  cf  operation  p 509.  — 

Dionìs  conseille,  lorsque  la  carie  est  sur  la 

tablette  de  la  dent,  cJest  à dire  , à la  surface 

qui  est  à Vextremité  du  corps  de  la  dent , de 

la  caulériser  avec  rimile  de  souffre  , ou  de 

vitriol,  dont  on  porte  une  petite  goutle  dans 

la  dent  galèe  avec  un  des  petits  pinceaux , 

dont  on  se  seri  pour  peindre  en  mignature . . 

J ’ose  dire  que  celle  pratique  est  fort  clange- 

reuse,  parce  que  ces  huiles  étant  corrosives  > 
elles  peuoent  exciter , ou  avgmenter  la  dou- 
leur,  en  rovgeant  et  en  déchirant  le  tissu  de 
la  dent  j outre  que  faction  de  ces  huiles  ren- 
droit  la  douteur  plus  vive  et  plus  durable  : 
(le  plus  il  est  impossible  de  bonier  V *' Lion 
de  ces  huiles,  lesquelles  se  répandent  el  s' in- 
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rizzare  la  parie  affetta  col  ferro  rovente  1 (ma  non  col  gas  idrogeno  , 
proposto  da  Buzzi,  chirurgo  fiorentino,  e riprovato  da  Cornelio2) 
secondo  i precetti  dell1  arte  3 , ma  soltanto  allorché  il  dente  meriti 
elei  resto  d1  essere  conservato*,  se  T ammalato  non  è molto  sensibile,  se 
dal  gran  dolore  che  prova  si  può  essere  certi  che  il  nervo  è sco- 
perto, allorché  il  dente,  perchè  dotato  di  una  sola  radice,  ha  anche 
un  nervo  solo,  o quando  il  foro  ampio  formatosi  nella.'  parte  ante- 
riore del  dente  lascia  la  possibilità  di  cauterizzare  i nervi  di  tutte 
Se  radici.  Non  credasi  però  che  P applicazione  del  cauterio  attuale 
sia  facile  come  dJ  ordinario  si  pretende  4 : bisogna  poi  anche  notare 
che  il  dente  curalo  di  questa  maniera  diventa  fragile  6.  Altrove  par- 
leremo del  Indoramento  dei  denti 


Cura  y.  Il  dente  talmente  affetto  da  carie  secca  7 da  avere  {’ingresso 

•*  * ' « . _ il..  J..1  ri , d I n natTifn  r*lio  n An  ri  « i a1  c*  ri  1 1 pò  nf  o lo  m Qcfi  —, 


della  car*ep^  giretto  del  fondo  della  cavità , e che  non  duole  durante  la  mastica- 
S^CC~  done,  convieu  riempirlo.  A questo  scopo  si  adoperano  diverse  ma- 
terie come  la  cera  colla  bambagia  ( che  si  cambia  ogni  giorno)  ; la 
massa  dei  Chines!  che  è composta  diparti  eguali  di  calce  e di  pece 
Bianca,  e q.  b.  di  olio  di  noce  di  cocco  per  farne  massa,  la  pasta  d^Ar- 
ccts( 8 parti  di  bismuto,  5 di  zinco  e 3 di  piombo}  si  fondano  insie- 
me e se  ne  facciano  dei  pallini)}  la  pasta  di  Regnar t 9 (che  consta  di  io 

1*  J!  — A A rii  uno  i.orta  / 1 1 mamuniA  mofol  lo  ri  c f si  nn  n 


| / ) fi  U \ 

parti  di  pasta  d’Arcetedi  una  parte  di  mercurio  metallico),  la  pasta  ano • 
dinaAQ(s\  fa  una  pasta  con  acqua  e polvere  di  solfato  di  calce  vol- 
garmente detta  plaster  de  Paris  colla  quale  si  riempie  a metà  il 
dente  che  prima  si  lava  con  acqua  tiepida,  poi  si  tocca  con  un  pennello 


$.  GaBiQt,  t.  C.  p.  26$,  rianch.  IV. 

ó Con iv mio,  nello  osservazion i odontalgi- 
che sull’aria  infiammatole,  o ga/,  idrogeno. 

a Facchard,  op.  c.  T 11.  chap.  VI L Ve 
fa  manière  (le  cautériser  les  dents  — Maury. 
Le,  p.  216.  Piane  fu  XV,  fig . 1-4  . XXI 11  , 
fig.  7,  XXIV.  ftg.  4. 

4.  « ( );t  ne  cloit  pas  eroine  non  plus  qu'il 
soil  aussi  facile  que  Fon  dii  de  detruire  les 
tierfs  dentaires  par  V application  du  fai.  « 
Gariot,  I.  c.,  p.  2G3. 

ti.  Carabelh,  Maury  (1.  c.,  p.  214)  e Roe- 
ck  : il  1.  c , p.  426). 

6 Cap.  XIX,  § LXX1X.  N.  3.  Plisson  in- 
fogna ohe  i denti  cariali  internarti,  apriva 
con  la  luna  : observ.  sur  un  nouveau  moyen 
de  (jitùrir  cert  lines  douleurs  des  denis.  Lyon, 
4788.  — Cfr.  Delmond,  mémoire  sur  un  nou- 
veau procède  pour  (lèmure  le  cordon  dentaire 
c Ics  six  dents  antérieures  et  éviler  leur  exirac - 
tion.  Paris,  1824. 

7.  Voglio  due  della  carie  secca  , e non 
umida.  Però  Jourdain  con  ragione  («sserva 
(Itéilexions  , p.  C>2):  « Il  se  fait  assez  sou- 
reut  un  suintement  par  la  caritè  carice  ; 
utors  le  plomb  qui  bandiera  celle  issue  obli- 
Qcant  la  maiiète  de  refuer  , il  arriverà 
mie  tu  distention  se1  a lien  plus  violente:  de 


ce  ifQflux  pour  rant  naitr  e des  fluxions,  desi 
abscèx  . et  des  accidens  bien  plus  graves  , si 
l'on  n'óte  pas  le  plomb.  » 

8.  « dWjOurd  hui  oìi  se  seri  (l'un  mètal  i 

dar.  mais  qua  I'appr  oche  d'un  fer  échauffé 
à une  faible  temperature  se  met.  prompt  emetti 
en  fusion,  et  qui  se  répand  de  suite , sans  0 c- 
casionner  la  moindre  douleur  clans  tons  lesi 
délours  de  la  caritè . Cette  nouvelle  méthode 
...  a V immense  avantage  , 1.  de  boucher 
plus  exactement  l'ouverture  de  la  dent  cqriéej  ; 
2.  de  presenter  à l'extérieur  une  surface  dure 
et  poliej  3.  de  ne  dormer  aucune  odeur  à la  1 
bouche;  4.  enfin  de  s'exécuter  avec  une  extrè- 
me  promptitude  et  de  ne  pas  occasionner  lai 
moindre  douleur.  la  fusion  du  méted  se  fai- 
sant  à une  temperature  telle,  que  si  quelque 
parcelle  clans  ce  moment  s’échappe  de  la  ca- 
vitò de  la  dent,  les  parlies  voisines  ne  cou- 
reni  pas  le  moindre  clanger  d'etre  bnìléts  , 
puisque  la  personne  qui  subit  ceite  opération  1 
ne  s’en  apercevrait  ménte  aucunernent  ».  'Ca- 
veau, 1.  c.  p.  I801 

0.  Regnar  r.  mèmoir e sur  un  nouveau  mo- 
yen (V  obturation  des  dents.  Paris  , isis, 

10  Gazette  of  Health  /V.  137,  Jan.  , 1829,  , 

p.  1%). 


della  caìiiè  dei  Denti  ....  ìC)l 

imbevuto  cìi  una  soluzione  di  acetato  di  morfina,  indi  si  finisce  tu 
riempirla  con  polvere  di  solfato  di  calce  !).  Servono  poi  anche  le 
foglie  cT  oro  (che  Roecker  antepone  a tutti  gli  altri  metalli,  e a buon 
diritto  perchè  non  è sciolto  dagli  acidi.  Però  le  foghe  d’  oro  sono 
troppo  fragili , e saltano  presto  all’occhio  quando  si  apre  la  bocca 
a cagione  della  loro  lucentezza)*  l q foglie  di  platino , che  Garabelh 
preferisce  a tutti  gii  altri  metalli,  e quelle  di  piombo  e distanno. 

Col  piombo  si  arriva  più  facilmente  a riempire  il  dente  , ed  e più 
duro  delle  altre  foglie:,  poi  induce  l’anestesia  del  dente.  D’altra 
parte  però  rende  facilmente  nerastri  i denti  , come  fa  anche  lo  sla~ 
gno,  e sciogliendosi  negli  acidi  viene  inghiottito  ; onde  può  nuocerà 
alla  salute  -.  Bisogna  far  ben  attenzione  di  riempire  ii  foro  perfetta- 
mente affinchè  non  possa  introdursi  negli  interstizj  rimasti  alcun 
corpo  straniero.  Gli  strumenti  atti  per  quest’operazione  sono1 2 3:Ì’i/2- 
troduttore , il  perforatore,  lo  spianatoi  e e la  Urna  4.  Si  pretende  che 
i denti  ricoperti  di  sostanze  metalliche  siano  particolarmente  sensi- 
bili alle  influenze  elettriche 5. 

VI.  Il  metodo  di  strappare  i denti  affetti  , riempirli  di  piombo  , Continua*, 
indi  inserirli  di  nuovo  nelf  alveolo  6 sembra  totalmente  abbandonato  delfarg. 
ai  nostri  giorni.  Lo  stesso  dicasi  delia  lussazione  arti  fidale  dei  denti. 

Dall'  opera  di  Laforgue  si  vede  che  si  ebbe  ragione  di  lasciar  ca- 
dere in  disuso  quest  operazione.  BIaury  pero  non  ia  condanna  af- 
fatto, ma  ne  restringe  V indicazione  a pochi  casi,  e la  dichiara  pe- 
ricolosa quando  l’operatore  non  è espertissimo  A Ai  contrario,  pre- 
valse l’uso  di  coprire  i denti  cariati  con  una  capsula  d’ oro  o di 
argento,  di  cui  vidi  bellissimi  esemplari  del  Caiubelli. 

‘VII.  Quando  il  dente  cariato  è dolente,  fetido,  soggetto  ad  ahi-  Estirpaz* 
inali  flussioni  , trae  in  consenso  altre  parli , e mal  fermo  neii  al- 
veolo, danneggia  gli  altri  denti,  non  può  servire  alia  masticazione, 
e perciò  divenuto  affatto  inutile  , va  cavato  senza  alcun  ritardo. 


1.  Roecker  (1.  c.  p.  405). 

2.  On  se  seri  de  prèférence  de  feuilles  de- 
tain telles  que  les  préparent  les  batteurs  d'or. 
&u  mieux  , de  l'  ùtain  de  Job.  employe  par 
quelques  miroitiers  pour  V étamaije  des  glaces  « 
MaiirY  l.  c.  p.  222. 

5. Ciarlatanerie;  eciò  si  comprendedallese- 
gtienti  parole  di  Koeckkk:  On  looking  over  my 
cases  of  instruments , while  preparing  this  chap- 
ter (implements  for  stopping  teeth).  I find  for 
this  operation  alone  more  than  one  hundred 
and  seventy  separate  implements  ready  for 
Use.  «<  (1.  c.  p.  405) . 

4.  Fauch ari),  op.  c.  T , 2.  p,  65.  Pianelle 

XfV.  XV.  — Gar  ot,  1.  c.  p.  266.  Planine 

U.  ISo  3.  Planche  IF.  IS.  14  — Laforgue, 


L c.j  i)  167.  Planche  IV.  — Maury.  Ì.  c.,  p. 
2-0.  Planche  XXI , fig.  3. 

5 !;i;vu  experiences  et  observations  pra- 
tiques sur  Irs  denis  piombe,  s qui  soni  suscep- 
1 tides  de.  V infuence  galoanique.  — Puvue,  Juiri 
4s28.  [).  476. 

6 » J 'ai  entrepris  de  faire  celie  operation 
à pdas  ile  30Ò  solchi  is  de  V arinée  de  Fiandre S 
...  Vai  fait  cnissi  celie  operation  à plus  de 
80  pauvres  gens  : toules  ces  dents  subsistent 
sans  causer  la  moindre  dotile m : idles  ètnicnt 
si  bini  rajjermies  le  hvitième  jour  qu'clles  eoo* 
péroient  mix  fonctions  des  autres.  »*  Lécll.  è, 
1.  c.  p.  8.  9. 

7.  Laforgue,  1.  t.s  p.  140-.—  Maury  (i.  e.> 
p.  227 jv 
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g LXXI. 

Definizione . Letteratura. 


I.  Il  dolore  che  deriva  da  un  dente  o dalle  parti  che  V avvici-* 
nano  chiamasi  odontalgia  *. 

II.  Suir odontalgia  scrissero:  E.  Goeckel  -,  Timaeus  3,  P.  Au- 
zèbi  A.  Camponi  5,  Duval  6,  edc*  7.  — A questi  autori  si  possono 
aggiungere  le  dissertazioni  8* 

§ LXXII. 


Ordine  delle  materie . 


L Si  parlò  frequentemente  deifodontalgia  come  sìntomo  dei  mali 
‘dei  denti.  Ora  ci  resta  di  trattare  di  quella  che  forma  una  malattia! 
per  se  stessa , od  è un  effetto  di  mah  nascosti. 


1.  Da  o'Jou;,  dente,  òdóvro;  , e ahjos  * 
dolore.  — Itat.  Dolore  di  denti.  Frane. 
Doulmrs  des  dents  ; mal  aux  dents.  Ingl. 
Tooth  - ach  ; looth-ake  ; an  aking  tooth  Spa- 
go noi.  Color  de  mudai.  Port.  Horde  dentes , 
Ted.  Z ahnsckmerz,  Zahnwclu  Belg.  Kiespyn\ 
Tandprjn.  Dan.  Tandpcine  j Tandvee.  Sved. 
landvdrk  Oland.  Tannverkr  edr  Pina. 

2.  Epitome  theoriae  practicae  de  odontal- 
gia. oder  Bericht  von  dem  Zahnwch.  NordI., 
*688. 

o A treatise  On  the  iooth-ach.  Loml. 
1760.  8. 

4.  Traitè  d’ondontalgìc.  Lyon , 1771. 


ti.  Odontalgia.  Firenze , 1780* 

6.  Reflexions  sur  l*  odontalgie,  considered 
dans  ses  rapports  aree  d1  autres  maladies,* 
Paris  1803. 

7.  A.  Gilt.es  la  fleur  des  remédes  cantre  le 
mal  des  dents.  Paris , 1622.  — Dupont,  remède 
contre  le  mal  des  dents.  Paris , 1633.  — A tre- 
at. on  the  teeth-ach  1760.  — Luma  , plusieurS 
obSét'vations  sur  un  nouveau  mogen  de 
guèrir  certairies  dóuleitrs  des  dents.  Lyon *i, 
1788.  — Ueher  Kupfs  und  Z ahnschmsrz.  Braun- 
schw,  1802.—  Albrecht  > sichere  Mitici  ge- 

< jc.n  dets  Zahnweh , //ambi.  1800. 

8.  SB»NERTtiS  i diss.  de  dentir.m  dolore. 
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If.  Coloro  che  bramano  dedicarsi  allo  studio  delP  odontalgia,  sta-  Odontalgia 
dino  prima  di  (ulto  le  nozioni  intorno  ai  dolori  dei  denti  che  ab-  slutora- 
binino  esposi'*  nei  capi  «Iella  prima  e seconda  dentizione  e della 
dentizione  tardiva  (odontalgia  per  uscita  del  dente  della  sapienza  di 
Plenk  *),  e in  quelli  dell"  dìhingdnieiitd,  del  logoramento  (odontal- 
gia pel  logoramento  elei  denti,  eli  Plenì^),  della  frattura  (odontalgia 
per  frattura  della  corona;  eli  Preme  3).  delle  immondezze,  del  tartaro 
(odontalgia  per  tartaro  dei  dentii,  di  Plenk.  4)  e della  carie  dei  denti 
(odontalgia  cariosa  di  Preme  3). 

IH.  Ciò  faito,  si  faranno  a considerate  i seguenti  paragrafi,  cIie  ^fiahttia* 
contengono  il  compimento  di  quello  studio  , che  trattano  cioè  del-  |,r  sè 
ì’  allegamento  dei  deriti , dell"'  odontalgia  reumatica  , risipelatosa  , 
catarrale $ del  \ odontalgia  sanguigna  e de\V  adontiti  de,  deW  odontal- 
gia gastrica  e verminósa -,  de\Y' odontalgia  artritica  ed  erpetica } del- 
V odontalgia  scorbutica  e venerea  *,  della  febbre  odontalgica  inter- 
mittente, larvata  e nervosa  ; deli"  odontalgia  delle  gravide  e delle 
nutrici  , e delle  complicazioni  di  le  odontalgie. 

§ LXX1II. 

Dell' Allegamento  dei  denti . 

i? 

I.  Quella  molestia  particolare  dei  denti  che  è prodotta  dalPazioneDefiniziond 
dei  frutti  acerbi,  dalla  ricordanza  di  suoni  spiacevoli  uditi,  ecc.,  e che 
non  si  può  convenientemente  descrivere  con  parole,  dicasi  allega- 
mento dei  denti  6. 


Witt.,  1629  ■— Zeidlrr,  diss.  de  dolore  den- 
tium Lips..  1651 . — Loksblius,  diss.  de  do- 
lore dentium.  Regioni..  ÌGSy.  — Paoli,  diss. 
de  dolore  dentimi!.  Uat'n.  , i6.~>9.  — Stra- 
ssi rg  , diss;  7Tì7i  d$o-» T«).y ea?  Reg  , 165L 
— Fr.  Hoffmann,  diss.  de  odontalgia.  Jen., 
!(F>2  — Bauhinus,  diss.  de  odontalgia.  Ba- 
sil.  , 1660.  — Molbios,  diss.  de  odontalgia 
seti  riefttium  statu  naturali  atque  praeter- 
naturali.  Jen.,  1661.  — Glauurkcht  , diss, 
de  odontalgia.  Argentor.  , «766.  — Rolfin- 
kics,  diss.  de  odontalgia.  Jen.,  1 669  — Con- 
ripGIus,  diss.  de  natura  et  dolore  denti  tun. 
Helnist.,  16.2.  — St'SSkr,  diss.  de  odontal- 
gia. Lugd.  Bit.,  1675.  — Cratsius  , dss.  de 
odontalgia.  Jen.  , 1681.  — Vate»,  diss.  de 
odontalgia.  Witteb.,  1685.  — Planer,  diss. 
de  odontalgia.  Tub.  , 1683.  — Lkichrer  , 
d ss.  de  atrocissimo  dentium  dolore.  Krf  , 
1688.  — Trecùrth  diss.  de  odontalgia.  Hai., 
1688  — Brower,  <1  iss.  de  odontalgia.  Leid., 
1602.  — Largius,  diss.  de  remedies  odontal- 
gici. v.  opp.  Voi.  Ili,  p,  76.  — Framc.  diss. 
de  odontalgia.  Jen.,  1692.  — Mvrriikn , <t  iss. 
de  odontalgia.  Giess  , 1603.  — Ziegler,  diss. 
de  odontalgia.  Ultraject.,  1603.  — Vesti 


(Brendkl?)  diss.  de  odontalgia.  Erf„  1697. 
— Fr.  Hoffmann,  de  remedits  odontalgici. 
Hai.,  1700.  — PaciiÉus,  diss.  de  dentium 
dolore.  Basi!.  , 1707.  — Heisteu  , diss.  de 
denttutn  dolore.  Altdorf.  . nil.  — Eckin- 
g eh  . diss.  de  odontalgia.  Aitd.  , 1718,  — 
Junker,  diss.  de  odontalgia.  Hai.  , 1746.  — 
Hilscher.  diss.  de  odontalgia.  Jen..  1748. — 
GlaubkkCijt  , diss.  de  odontalg'a.  Argent., 
1766  — Et.ov  . diss.  do  remediis  antiodon- 
talgicis.  Vindob.  , 1772  — Van  der  Belen  , 
diss.  de  odontalgia.  Lòvan.,  1782.  — Grun, 
diss.  de  odontalgia.  Jen.  , 1705.  — N.  M. 
Martel,  diss.  su  P odontalgie  et  les  afjectionS 
qui  lu  simulent.  Paris . 1807.  — J Kamienski, 
diss.  de  odontalgia.  Vilnae,  1824 

1.  Plenk,  i.  e.,  p.  64 

2.  Plenk,  1.  c. 

?.  Pli->k,  1 c.  p.  65. 

4 Plenk.  !.  e 

5.  Plenk,  1.  c.  n.  Gì. 

6 Dal  Greco,  cui jj-oìS ido  istupidire.  Latin. 
Dentium  stupor  seu  liebetaf  o.  Odontalgia 
haemodia.  Frane.  Jgacetnent  disdente.  ToiL 
S tumjifc  Za  /irte,  eitige  Z ahne, 
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li.  Di  questa  malattia  fa  menzione  Ippocjbatb  *,  e ne  parlarono  i più 
cospicui  scrittori  sulle  malattie  dei  denti , e Salvages2. 

HI.  Oìice  queir  ingrata  sensazione  che  si  prova  ai  denti , e di 
cui  nessuno  può  farsi  un5  idea  se  non  V ha  provata,  si  an^- 
menta  anche  la  secrezione  della  saliva,  ne  rimane  impedita  la  ma- 
sticazione, e la  bocca  rimane  infastidita  da  qualunque  oggetto  che 
vi  si  introduca  3.  Qualche  volta  si  prova  una  sensazione  come  se  i 
denti  fossero  allungati. 

IV.  L’allegamento  dei  denti  succede  poi  facilmente  nelle  persone 
rachitiche,  e in  coloro  che  hanno  i denti  logorati , o che  sono  prov- 
veduti di  un  sistema  nervoso  molto  sensibile.  Questa  sensazione 
viene  eccitala  non  solo  dai  frutti  acidi,  quali  il  ribes,  le  marasche, 
l’uva  acerba.  (Tutti  quelli  che  piangeranno  uva  acerba,  avranno  ii 
denti  allegati4);  ma  ben  anche  l’aceto  (ciò  clie  fa  1’ aceto  ai  denti,, 
ed  il  fumo  agli  occhi,  ecc.5);  le  medicine  acide,  la  sa bu.rra  di  na- 
tura fortemente  acida  emessa  per  vomito  6,  massime  dalle  donne  gra- 
vide 7 ) ; lo  zuccaro  e segnatamente  quel  raffinato  8 ; il  calore9,  il 
freddo  i0.  l’esportazione  del  tartaro11  , i suoni  striduli 12;  derivanti  dai 
un  violino  suonato  da  una  mano  inesperta,  da  un  coltello  che  sii 
affila,  da  un  pezzo  di  sughero  che  si  taglia,  danna  vite  i3,  la  vistai 
di  cose  che  messe  in  bocca  possono  allegare  i denti  , come  sarebbe* 
il  vedere  alcuno  mangiare  dei  frutti  acerbi,  e finalmente  l’immagi- 
nazione. Infitti,  sentendo  dire  che  alcuno  mangia  dei  frutti  acerbi  ,, 
principalmente  quando  chi  sente  il  discorso  ha  egli  stesso  provato i 
altra  volta  la  sensazione  prodotta  da  quell’atto,  noti  di  rado  si  provai 
quel  senso  dell’allegamento  dei  denti.  Dicasi  poi  che  i denti  sono» 
privi  di  senso 


1.  Lib.  II.  Prorrhet.  XXXV,  li-  Li b.  Il , de 
ìnorbis,  XV!,  7. 

2.  Nosolog.  method.  Class.  VH,  gen.  XVI, 
spec.  7. 

3.  «.  In  alcuni  ancora  si  è veduta  l’ina- 
possibililà  di  soffrire  in  bocca  cose  acide  , 
il  vino  , i cibi  salati  , e per  fino  il  latte 
medesimo  ...»  Cornelio,  oss.,  p.  Ió9. 

4.  Jerem  c.  XXXI,  vers.  51. 

3 Salomon,  Proverb,  c.  X.  vers.  26, 

6.  Forestu*,  ohs.  lib.  XIV.  obs.  3. 

7.  Duval,  deniìste  de  la  iewicsse  , p 73. 

8.  Salvages,  1.  c. 

9.  CORNELIO,  1.  c. 

10.  « Vielfàliìg  fàhret  es  einern  kalt  in 
die  Zahne,  welches  algor  dentium  genannt 
wird  well  sic  voli  eiwas  kaltcm  bcrilhrt,  invi 
hefiig  aherirt  werden . » Krau  i krmann,  1.  c. 
p.  2:;u. 

11. »  Quelques  personnes  qui  onl  les  dens  et 


les  gencives  tr  ès  - sensible  s , éprouvent  pendali  t 
les  deuco  ou  mòme  les  iroìs  jours  qui  suivent 
cette  petite  operation  ime  espèce  d’agacc- 
raent  . , . dans  les  dents.  » Taveau  , l.c., 
p.  169. 

12.  Zwinger  , fase.  diss.  med.  N.  1 , p.  9. 

— Fracastorius,  Lib<  de  sympath.  et  anti- 
papi. c.  4. 

13.  Ch.  Fk.  Palluni,  a codi  1 ei s aiy-wSta, 
stupor  dentium.  Misceli,  aead.  nat.  cur.  ,, 
dee.  II.  a.  7,  1G88.  Append.  . p.  142. 

14.  Del  senso  dei  denti  parlano  Crause  , 
disi»,  de  dentium  sensu.  Jen.,  170;;—  Hub- 
ner,  diss.  de  coenaesthesi.  Hai.,  1794.  p.  34. 

— G.  Wedekind,  Jufs'dtze  iiber  verschieds- 
ne  iviclitige  Gegenstànde  der  Jrzneyw,.  17P4; 
p.  1.  — Autknrieth  , Physiolog . § 887  , e 
Versière  , nel  repertoire  d'anatomie  et  de 
phys-iologie,  par  Mr.  Rues  cu  et,  T.  4,  p.  89,. 
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V.  Da  lunga  pezza  sappiamo  che  V allegamento  dei  denti  altro  Diagnosi 
non  è che  un  leggerissimo  grado  di  odontalgìa  L 

VI.  Esso  costituisce  un’  affezione  passeggierà  e di  pochissimo  Prognosi 
momento. 

VII.  Ciò  null’oslante  bisognerà  aver  cura  di  vincerla  più  presto  Cura 
che  sia  possibile.  Si  lavi  la  bocca  subito  dopo  aver  vomitato  mate- 
rie acide  2.  Le  medicine  acide  si  devono  sorbiliare  con  una  cannetta 

di  vetro,  e subito  subito  inghiottire.  Si  toglie  inoltre  1’  allegamento 
dei  denti  , masticando  delle  portulaca  oleracea  fredda  3,  o tenendo 
in  bocca  il  sugo  delle  piante  medesime  colf  aggiunta  di  piccola 
dose  di  sale  V Si  raccomanda  anche  la  mollica  di  pane  fresco  , il 
torlo  d’uovo  cotto  e indurato,  le  mandorle,  e le  altre  noci,  la  re- 
golizia,  il  latte,  il  cacio,  e perfino  V orina  X Alcuni  si  mettono  fra  i 
denti  un  pannolino  o 11  cappello  e lo  mordono. 

g LXXIV. 


Odontalgia  reumatica  , risipelatosa  e catarrale. 


I.  Il  dolore  dei  denti  che  impedisce  il  movimento  delle  mascelleDefinizlone 
(le  quali  non  soffrono  d’esser  tocche),  che  produce  abbondante  se- 
crezione di  saliva  , che  dipende  da  cause  reumatico-catarrali  e che 

cessa  per  lo  più  col  gonfiarsi  delle  guance,  costituisce  1’  odontalgia 
reumatica  6. 

II.  Questa  malattia  fu  descritta  egregiamente  da  F.  Hoffmann7,  Scrittori 
e più  tardi  da  C.  G.  Rìn  gelsi  an  8 e da  Cornelio  9. 

III.  Incomincia  la  malattia  con  dolori  precursori  agli  arti , alle  Sintomi 
scapole,  agli  omeri , ora  con  starnuto,  tosse  e angina } ora  con  fred- 
do, calore  e inquietudine.  Altre  volte  il  dolore  dei  denti  coglie  di- 
rettamente e all’  improvviso.  Comunque  la  cosa  avvenga^  il  dolore 


*.  A.  Senkert  (lib.  11.  Pract.  P.  i,  c.  IgJ, 
a cui  fu  guida  Capivaccio. 

% * O j nines  èpouses  1 qui  payèz  si  souvent 
par  les  vomissemens  les  doux  avantages  da 
la  maternità  ...  ne  négligez  pas  de  l aver 
promptement  votre  bouclie  après  ces  instances 
de  crise,  si  vous  voulez  conserver  vos  dents ... 
V abondance  de  ces  eaux  qui  inondent  votre 
bouche  , n'en  exige  pas  moins  les  ablutions 
frequente»;  elles  contribueront  à empbcher 
que  vos  dents  n'en  perilent  leur  brillant  »* 

U LI  VAL,  1 C. 

3 Guato,  tonsilla,  N 03,  — Forestus  , 1. 
c j obs  a, 


4.  CONR1NGIU8,  1.  C.,  § 07. 

8.  « Alter  oder  neuer  Kds  gegtssen  ist  axtch 
gut,  Die  Z'àhne  mit  warmen  Urin  gerieben  ist 
ein  herrliches  Remedium.  ••  Rrautermann  , 
1.  c. 

6.  Franc.  Fluxion  sur  les  dents,  ltal.  FIus* 
sione  dei  denti. 

7.  Med.  rat.  syst.  T.  IV,  P.  11,  cap.  IX.  De 
rheumatismo  odontalgico. 

8.  Abhandiung  von  dem  rheumatischen  Z ahn- 
wehe . JVilrzb..  1800, 

9.  Statistica  odontalgica  per  gli  anni 
1818— 1820i  Torino,  1821,  p.  9. 


Cause 
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non  si  sente  soltanto  in  uno  o due  denti , ma  in  tutta  la  mascella 
da  uno  stesso  lato  , con  gonfiamento  delle  gengive , e profusione 
grande  di  saliva.  Il  dolore  è ora  acuto  , ora  ottuso  , sempre  mo- 
lesto, e si  accresce  quando  si  muovono  e si  toccano  le  parti  affette. 
L’ammalato  prova  una  sensazione  come  se  i denti  fossero  diventati 
più  lunghi  e pelosi;  e in  fatti,  questi  ultimi  veggc/nsi  per  ogni  dove 
coperti  da  muco  giallastro.  L’alito  è spesso  fetente; ‘il  gusto  de- 
pravato; avvi  anoressia  e ventre  costipato.  11  dolore  estendesi  dalla 
mascella  al  capo  ed  alle  orecchie.  I muscoli  della  faccia  e della  nuca 
frequentemente  ingrossano;  avvi  veglia,  ed  il  polso  qualche  volta  si 
fa  febbrile.  Sul  declinare  della  malattia  si  manifesta  una  gonfiezza 
delle  guance  , talvolta  con  rossore  , e qualche  volta  vien  tratta  in 
consenso  la  stessa  parotide,  non  senza  impedimento  alla  deglutizione. 

JV.  Le  donne  vanno  soggette  ai  mali  che  siamo  venuti  espo- 
nendo , più  frequentemente  degli  uomini.  Tali  fenomeni  presen- 
tarsi più  spesso  nella  mascella  superiore  che  nella  inferiore , e più 
spesso  ancora  nelle  mascelle  cite  portano  denti  cariati.  Questa  ma- 
lattia è comune  nei  tempi  e nei  climi  freddi,  principalmente  jn  in- 
verno, e quando  spirano  i venti  del  Nord.  Non  di  rado  domina  in 
maniera  epidemica  ! e vien  provocala  dal  freddo  , quando  almeno 
vi  si  esponga  col  corpo  riscaldato , massime  se  lo  si  applica  alle 
mani  od  ai  piedi  ; dalla  leggerezza  degli  abili 1  2;  (falla  lavatura  del 
capo  3 * e dal  taglio  dei  capelli!  Noi  crediamo  fermamente  che  tali 
odontalgie  dipendano  bene  spesso  delia  pazza  usanza  di  radersi  la 
barba  5.  Duval  non  avrebbe  negato  questo  fallo  se  avesse  veduto 
quanta  influenza  abbia  la  barba  nel  difendere  dalla  intemperie  le 
faccie  del  volgo  in  Russia.  Vi  vanno  soggette  del  pari  (e  persone 
che  fanno  dei  voli  aerostatici  6. 


1 Ephem.  acad.  aat.  cur.,  cent.  I e 11* 

Append.,  p.  5 

2.  « Je  n'oiiblierai  j amai$  une  [emine  qui , 

toutes  les  / ois  qu'elle  alloit  le  soir  avee  le  co- 

stume dea  (jràces  aux  d èlici  euses  promenades 
de  Tivoli  ou  de  Frascati  , souffroit  le  tende • 
main  du  mal  de$  dents  ; trop  attachèe  au 
plaisir  de  porter  une  robe  décolletée  et  sans 
manches,  elle  ne  vouloit  pas  y renoncer  pour 
cviter  ses  douleurs . » Duval,  l.  c. , p.  Sii. 

3.  « En  vain  diroit-on  que  pour  6ter  tonte 
Veau , on  essuie  hien  te/f  cheveaux  j il  en  re- 
ste ton]] our s assez.  pour  que  la  racine  ne  ces- 
se d'etre  mouillée  . que  la  transpiration)  en 
soit  supprimée  , et.  qiiainsi  le  cerveau  ne  soit 
continucllement  humid  e.  Cette  expression  vul- 
gaire  ne  fut  j amais  plus  vraie  que  dans  le 
sens  qu’elle  est  prise  ici  : deux  yeyx  larmo- 
yans,  un  nez  qui  colile  , des  oreilles  qui  sup. 
purent , et  des  fluxions  frequente»  sur  le» 
dents,  tout  annone  e un  excès  d'humiditè,  doni 
la  transpiration  suppr'npèe  fournit  une  scar- 
ce abondaiile  » Ulval,  i e.,  j».  8l>. 


4.  « On  dé try.it  en  grande  panie  un  orga - 
ne  utile  , et  on  expose  un  autre  aux  intempé- 
ries  de  la  saison;  aussi,  apres  celle  manoeu- 
vre indiscréte , a-t-on  souvent  vii  des  maux  dp 
tòte,  des  foible*ses  de  la  vue  , des  surdités 
les  glandes  du  cou  engorgées  , des  dòuleurf 
dans  la  màchoire,  et  les  dents  surtout  noires, 
cariées  et  ttès-sujettes  aux  fluxions.  *»  Du- 
val, 1.  C.,  p.  88. 

J.  ab  Amclunxes  , odontalgia  a tonsu- 
ra barbae.  In  Misceli,  acad.  nat.  cur. , dee. 
Il,  a.  4,  1081),  append.,  p.  202.  — J.  U.  Hot- 
tinc.er,  de  barba  ab  odontalgia  praeserva- 
trice.  Ivi,  dee.  Ili,  a.  9 e 10,  1 "01 — 1 70S  . 
p,  401.  — Duval,  l.  c.,  p,  87. 

fj.  . Avendo  io  chiesto  a madama  Blan- 
chard . . . quale  impressione  le  facesse  l’a- 
ria sui  denti  ne’ suoi  viaggi  aerostatici  . 
ella  mi  rispose  gentilmente,  che  la  sensa- 
zione provata  da  essa  e dal  defu n tossito 
marito  consiste  nel  soffrire  il  giorno  po- 
steriore al  la  loro  discesa  , delle  odontalgie 
fierissime.  » Goitniiuo,  l.  e.,  p.  óti. 
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V.  Chiamiamo  reumatica  T odontalgia,  — quando  sospettiamo  che  Diagnosi 
la  malattia  abbia  sede  nel  periostio  che  riveste  le  radici  dei  denti, 

la  cavità  dei  medesimi  e gli  alveoli*,  risìpelatosa  la  diciamo  i,  — al- 
lorché la  faccia  e le  guance  si  tingono  di  un  colore  di  rosa } e car 
larrale l.  2,  - — quando  ne  rimane  affetta  la  membrana  mucosa  che  co- 
pre la  cavità  della  bocca  e delle  nari.  Noi  crediamo  per  altro  che 
tali  odontalgie,  in  ultima  analisi,  non  costituiscano  che  una  sola  ma- 
lattia. Questa  poi  può  essere  semplice  q congiunta  alla  carie  del 
dente  $ e differisce  secondo  che  si  sviluppa  in  uomini  o pletorici , o 
biliosi  o nervosi. 

VI.  L’odontalgia  reumatica  semplice  non  è,  a dir  vero,  accompagnata  Prognosi 
da  dolori  cosi  forti  come  le  altre  odontalgie,  ma  provata  una  volta,  per 

la  più  piccola  causa  d’ordinario  si  riproduce,  ciò  che  a più  buon 
diritto  ancora  può  dirsi  dell’  odontalgia  complicata  alla  carie,  la  quale 
è inoltre  accompagnata  dai  più  fieri  tormenti.  Noi  vedemmo  e vi- 
dero pur  altri3,  alcune  persone  quasi  senza  vita  per  la  violenza  di 
tali  dolori,  ed  altri  diventar  come  maniaci.  Quando  questo  dolore 
attacca  gli  uomini,  in  essi  suol  essere  molto  più  fiero  che  nelle  dpn*? 
ne4.  Qualche  volta  i dolori  reumatici  del  dente,  cambiando  sede, 
discendono  alle  spalle,  alle  braccia  ed  alle  scapole.  Se  havvi  qualche 
tendenza  alla  risipoia,  la  malattia,  al  pari  dell’  odontalgia  infiamma- 
toria finisce  spesso  con  la  suppurazione  5 *.  In  generale  parlando,  la  gon- 
fiezza delle  gengive  e delle  guance  che  tien  dietro  a questa  sorta 
di  odontalgia  si  ritiene  di  buon  augurio , perchè  al  comparire  della 
gonfiezza  d’ ordinario  cessa  il  dolore.  Ciò  però  non  avviene  costan- 
temente , poiché  da  gran  tempo  sappiamo  che  talvolta  i dolori  au- 
mentano colla  gonfiezza  S.  In  certi  casi  succede  come  un  plialismo 
critico. 

VII.  La  indicazione  consiste  nell’  allontanare  dai  denti  la  causa  irri-  ^ura 
tante,  e nel  moderarne  gli  effetti.  Cerchiamo  di  raggiungere  il  prima 
scopo  coi  clisteri  ammollienti  7,  cogli  eccoprotici  (quasi  mai  coi 
pediluvi  9J,  cogli  ep: sputici  10  ( senapismo , o vescicante  alla  nuca,  op- 
pure l' unguento  stibiato  dietro  1’  orecchio,),  poi  rimedj  così  detti  di - 
scuzienti 11  ed  i diaforetici 42.  Io,  prerpessi  i purganti,  prescrivo  la 


l.  Cornelio  , 1.  c.  — W.  G.  Tilesius  In 
Rost's,  Bfagaz,  filr  die  gesammts  tìeìlk.  B. 
27,  He  ft  1. 

2-  Odontalgia  ex  distillatione  di  Schenk, 
Lib.  I , obs. , p.  21$,  edit,  3.  — Warenios, 
diss.de  catarrho  et  ejus  descendentibus , 
odontalgia  , epiphora  et  otalgia,  Rostoclt.  , 
«663. 

3.  Salmuth  , cent.  Ili,  obs.  32.  — Fore- 
6TU8,  i.  c.,  obs.  5. 

4.  Fa.  Hoffmann,  1.  c.,  § VI. 

3.  « V odontalgia  risipqlosa  è una  malat- 

tia suppurativa  che  deriva  da  una  flore- 

«cenza  risipolare  . , . differisce  dal  fjemmo- 


ne  se  non  per  la  sua  estesa  effusione.  • 
Cornelio,  1.  c. 

6.  Ballonius  , lib.  1.  epidem.  et  ephem* 
p.  95.  — Plater,  lib.  1,  obs.,  p.  375. 

7.  Fr.  Hoffmann,  i.  c.,  § 11. 

8.  « Fr.  Hoffmann,  I.  c.,  § 111. 

9.  Fr.  Hoffmann  l.  c.,  § il.  Jourdain, 
j flexions,  etc.,  p.  288. 

10.  Cel8us  Lib.  VI,  cap,  9.  Riedlin,  Mil- 

lenariu8  N.  823.  Gabelchovbr  , cent.  Ili  , 
cur.  55.  / 

11.  Fr.  Hoffmann,  1.  c.,  § VII. 

«2.  Fr.  Hoffmann,  l.  c.,  § V. 
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polvere  del  Dower  da  prendersi  nell’ora  del  sonno.  Per  ottenere 
l’altro  intento  facciamo  ricorso  al  metodo  antiflogìstico.  Nelle  per- 
sone giovani  che  hanno  il  sistema  sanguigno,  turgido  di  sangue,, 
giova  il  salasso  dai  piede.  Altrimenti  basteranno  le  sanguisughe  (co- 
me insegneremo  più  sotto1),  la  dieta  severa  , la  quiete , e dei  Jb-> 
menti  ammollienti  alla  boera  , fatti,  p.  e.  con  decotto  di  malva  e 
latte  tiepido;  oppure  di  chiara  d’  uovo,  mucilaggine  di  semi  di  co- 
togni con  acqua  di  rose.  Se  il  dente  è cariato  vi  si  applicherai 
(nel  modo  che  indicheremo  più  tardi  2 3)  qualche  narcotico , e quando» 
questi  non  giovassero,  sì  dovrà  strappare  il  dente  ad  onta  delìa\ 
flussione  8. 

§ LXXV. 

Odontalgia  sanguigna  ed.  adonti  tide. 

Dcfiniz.  I.  1j  odontalgia  dipendente  da  congestione|di  sangue  intorno  aii 
denti  dicesi  sanguina.  L"  infiammazione  del  dente  si  distingue  col 
nome  di  odontilide. 

Letterat.  II.  Siffatte  affezioni,  conosciute  già  da  lunga  età4 *,  furono  illustrate 
principalmente  da  Horteb  5 e da  Plofcquet  6 *. 

fintomi  HI.  Cominciano  esse  con  un  senso  di  pienezza  nelle  gengive,  a? 
cui  tien  dietro  un  dolore  sordo,  pulsante,  che  si  fa  alternativamente 
più  debole  e più  forte,  e ciò  principalmente  quando  si  faccia  uso 
d’un  regime  riscaldante  o vi  si  applichino  sostanze  acri.  Arrivata) 
la  malattia  al  grado  di  flogosi,vi  si  aggiunge  la  gonfiezza  delle  gengive? 
e delle  guance  e di  lutto  il  lato  affetto  della  faccia  che  si  estende  fino» 
alle  palpebre:  la  bocca  non  si  può  quasi  più  aprire,  e la  saliva  è tenace 
e duttile  e non  può  essere  espulsa  che  per  ripetuti  sforzi.  La  parotide  e 
le  glandule  sottomascellari  e del  collo  crescono  di  volume,  ed  a com- 
piere il  quadro  compajono  la  febbre  col  corredo  di  tutti  i sintomi 
dell’ infiammazione  , la  cefalea,  la  veglia  ed  una  grande  inquietudine. 


1,  § LXXV,  N VI!. 

9.  § LXXIX,  N.  V. 

3.  Cararklli  è perfettamente  d’ accordo 

mu  Courtoir  , ove  dice  (Lo.,  p.  219  ) : 

r.  7 orsqu'vne  dent  est  corife,  et  qv'elle  donne 
f irn  fi  des  {luxinn  plus  on  moins  riùLùràes,  le. 

pJus  court  parti  et  te  ]du,s  prudent  est  de  s'en 
’«  éfaire  , s;nu  avoir  nume  èf?ar<i  a la  fln- 

> on  pendoni  laqueìle  on  peut , sons  tenari 

le,  {ah  e ('extraction  de  la  dent,  et  sons  cretin 


dre  d'évértement  fàcheux  d la  suite  de  cette 
operation , ► 

4.  Thonerus  , lihr.  obs.  de  dolor,  dent. 
2.  p.  tl3.  — Vat.leriola,  Lib.  V , obs.  3.  — 
Foresti' s , Lib.  XIV  — J Riomnus  , Lift., 
IV,  cap.  ti.  — Fai  chard,  op.  c.  T.  I,  p.  toó. 

fi.  L.  c..  p (43 

fi  I)'s<!.  priiuae  !;neaé  odontilidis  sivee 
inliinnmaiiopjs  ipsonim  dentiimi-,  Tiib, , 

1 794 . 
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Ca a stì’ 


IV.  Favoriscono  lo  sviluppo  di  queste  malattie  la  soppressione  ' 
dell’epistassi  h dei  mestrui2,  dei  lochj  3,  delle  emorroidi  4 ; l’abitu- 
dine di  mangiar  troppo5.  «Per  cui  questo  dolore,  dice  Gcaiunoni  , 
dipendente  dall’ abitudine  di  mangiar  troppo,  è comune  nei  gio- 
vani»-6: e il  calore.  L'effetto  di  quest’ultimo  agente  si  vede  spe- 
cialmente dall’improvviso  esasperarsi  dell’ odontalgia  in  coloro  die 
rimasero  per  lungo  tempo  esposti  a buon  fuoco,  ai  vapori  caldi  , 
come  avviene  specialmente  nelle  donne  che  fanno  il  mestiere  di  sti- 
ratrice7; la  promovono  poi  anche  le  affezioni  del  cuore  e dei  vasi 
maggiori*  che  cacciano  con  istraordinaria  forza  il  sangue  per  le  ca- 
rotidi •,  fenomeno  già  avvertito  da  ThojniìU}  ne  impediscono  il  ri- 
torno per  le  giugulari  ; i tubercoli  polmonari  che  producono  lo 
stesso  effetto,  e finalmente  le  irritazioni  locali  come  i denti  cariati, 
intempestivamente  piombati,  vacillanti,  artifiziali  , od  incongruente- 
mente assicurati.  4 quest’  ultimo  proposito  Fohestus  ci  racconta  il 
caso  di  un  vecchio  che  sposossi  ad  una  giovane  , e che  per  ren- 
dersi più  amabile  alla  sua  sposina  , si  era  fatti  legare  da  un  certo 
orefice  l denti  vacillanti  con  un  filo  d’oro,  ma  con  pessimo  ri- 
sultato 8. 

V.  Chi  si.  fa  a considerare  che  grossi  vasi  sanguigni  arri  vano  Diagnosi 
ai  denti  per  mezzo  di  fiorellini  piccolissimi  9,  comprenderà  facil- 
mente per  qual  ragione  succede  V odontalgia  sanguigna.  La  flogosi 

poi,  si  -acuta,  che  cronica  l(^,  s apprende  facilmente;  alla  niernbranci 
alveolo  dentale  11  (così  l'odontalgia  reumatica  arriva  al  grado  di  odon- 
titide),  alla  polpa  dentale  12  ed  alla  sostanza  ossea  dei  denti.  L’odon- 
tilide  che  si  manifèsta  ni  un  dente,  del  resto  sano,  è semplice^  e se 
il  dente  è canato  , è compì  cala.  L’  odontalgia  fu  dal  principe  dei 
dentisti  distinta  dall  odontitide  pel  dolore  che  è pungente  nella 
prima  e stirante  nella  seconda  i3.  Non  crediamo  che  sia  troppo  dif- 
ficile stabilire  t confini  tra  ì’  ir  ritazione  e la  tiogosi  in  luoghi  recon- 
diti, (piando  il  metodo  di  cura  non  rischiari  aluuantù  la  diagnosi. 

A O 


1.  Pf.KMC,  ! C.,  p.  33. 

2.  Faiui.  Il  i lo  a ms , ceni.  IV,  obs.  21.  — 
Wbfff.r.  obs.  41),  SO,  p.  1ò2.  134. 

5.  M vlr.  ìIoffmaìuv  . in  Fpliem.  nat.  cnr. 
lent.  X.  App.  obs.  400. 

4.  Som wei:dtnììr  , in  Gommile.  Noriml) 
a.  1"55.  p.  174. 

3 Glauinom,  eonsil,  419. 

0.  Co«kungius,  1.  e.,  § XXXIV. 

7.  TiiOiNfiiuis,  |.  e. 

8.  Fohestos,  L c.,  obs.  5. 

9.  liuBTEa  , 1.  c.  Fiate  XII  — Ma  city  , I. 
c.  Flunch.  II.  pcj  1.  2. 

10.  ( . O L l' M Li  t iS  ( I C ) 

M Fra  no  ini  lamination  tie  la  membrane 
alvèolo  dmtt aire , pèriodoiUite  de#  moderna. 
Mali  li  Y l.  e.  p.  103. 


12. Inflammation  de  la  pulpe  tìentnìre,  Sia£> 
li Y I.  c p.  109. 

13.»  L’o'i  suuffre  asses  sou  ve  ut  iles  douleur » 
de  delio  qui  som  tri  s viulentes  , quoiqm  les 
deals  ne  suijcnt  mdlement  cavities,  i cs  douleurs 
proviennenl  de , ce  (pie  la  membrane  nervi  li- 
se qui  iapisse  leur  caritè,  sou  tire  qiielq  ueiil- 
lìamma t ion  ; et  alors  re»  douleurs  sont 
distensive.».  Si  c.ett.e  membrane  est  abreuvèe 
de  quelque  serositè  acre  . ou  ronqeanie.  les 
douleurs  sont  trés-vive».  Quehjuefpis  des 
douleurs  semblaules  dependent  de  re  qite  hi 
membrane  qui  enueloppe  la  lucine  et  qui  ia- 
pis&e  1'  alveole  . est  alneiofe  el  en  Ibi  ni  m óe, 
de  ninne  que  les  liqameos  de  la  tieni,  le  cor- 
don dea  vais. leu iu;  el  ics  panics  òoìshu  s des 
denis. » F augi;  a ali  op.  e,  t.  i.  p. 
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Prognosi  VI*  Imperocché,  V odontalgia  sanguigna  si  vince  facilmente,  il  che 
non  avviene  deW odotititide  1.  Questa  inoltre  ha  i suoi  esiti,  cioè 
P ascesso  delle  gengive  2,  la  separazione  del  periostio  dalla  radice 
del  dente  3 ( a cui  tien  dietro  la  necrosi  di  quest’ultimo  4),  il  fungo 
della  polpa  dentale  5,  l’ ossificazione  della  medesima,  6 7 *,  e Xidrope 
acuto  della  cavità  del  dente? . La  struttura  del  dente  si  presta  poco 
etile  infìammaz' orìi  adesive  e in  queste  parti  non  si  può  sperare 
alcun  vantaggio  neppure  del  sopravvenire  della  flogosi  quando  esi- 
ste  una  malattia  cronica  , come  p.,  e.,  la  carie  9. 

Cura  VII.  Bisognerà  quindi  procurar  di  ottenere  al  più  presto  la  ri- 
soluzione dell’odontitide  coi  mezzi  che  convengono,  anche  in  minor 
grado,  all’odontalgia  sanguigna.  Vogliamo  parlare  del  salasso , che  è 
lodato  da  Gemo  Aureliano,  Heister,  La  Motte,  e che  fu  prati- 
cato sotto  la  lingua  da  Riedl-.n,  e in  un  dito  da  Weber  ,a  : altri  rac- 
comandano perfino  X arterio  tomi  a.  Riolano  dice:  « Bisogna  notare 
che  dalla  carotide  si  stacca  un  ramoscello  che  va  all’  anti  trago  del- 
1’  orecchio,  e si  distribuisce  alla  mascella  superiore,  somministrando 
a ciascun  dente  lo  spirito  vitale.  Per  questo  ramo  credo  che  av- 
venga la  flussione  perchè  una  volta  vidi  cessare  come  per  miracolo 
un’odontalgia  subito  dopo  cW  esso  fu  tagliato  w 1 1 *,  vo'gliara  parlare 
delle  sanguisughe  12  che  si  applicheranno  intorno  la  parte  interiore 
dell’orecchio  ed  ai  margini  della  mascella  inferiore,  od  ai  luoghi  dai 
quali  si  deve  richiamare  un’emorragia  soppressa,  ma  non  mai  di- 

1.  « This  inflammation  of  thè  tboth  often  ddns  Sa  cavità,  le  quel  fut  èvacué  per  un  tre - 
last  a considerable  time,  and  then  gradually  pan  perforatif. 

subsides .«  Hokter  I.  c.  p.  144.  8.  « Jfe  may  suppose , according  to  the  ge- 

2.  Cap  XX11I.  § XClll.  N.  It.  neral  law  of  inflammation , that  it  is  at  first 

3.  Maury  I.  c.  Planch.  XU.  fig.  10  e 13.  of  the  adhesive  kind,  and  accordingly  we  so- 

4.  Cap.  XXL  § LXXXI1I.  N.  VIII.  metimes  find  the  teeth  swelled  at  their  ends, 

5. **  Cette  a flection  ne  petit  survenir  que  quand  which  is  a character  of  the  adhesive  stage  of 

Vorifice  du  cariai  de  la  dent  est  dilate  par  inflammation j and  sometimes  two  fangs  are 
line  maladie , ou  quece  moine  canal  se  trouve  qrotvn  togther.  That  we  seldom  find  adhesio - 
accidentellement  ouvert'.  dans  le  premier  cas  , ns  betwen  the  teeth  and  surrounding  parts , 
let  pulpe  tumèfiée  devient  plus  consistante  et  may  bereasonably  imputed  to  their  less  ap- 
plus  rouge  elle  forme  un  cordon  plus  volumi-  tituoe  for  such  connexions,  » Hunter,  i.  c 
netted  (file  dans  l'ètat  nalurel , le  quel  se  con - 9.  «...  a teoth  lias  not  that  power  of  sup- 

tinue  aoec  la  membrane  alvèolo  dentaire  ; puration  which  leads  to  granulations  , so  as 
dans  le  second  cas , la  pulpe  tuméfiée  parait  to  be  buried , covered  up  , arid  made  part  of 
extérieiirement  sous  la  forme  d'une  pètite  tu-  ourselves,  as  happens  to  other  bones  ( which 
meur  rouge,  circonscrite  par  les  bords  de  would  destroy  any  use  of  the  tooth ) , the  in - 
P ouverture  de  la  dent : cette  lumeur  est  ordì-  flnmmation  wears  out  . , . and  leaves  the 
iiairement  très  sensible  au  contact  des  corps  tooth  in  its  original  diseased  stale.  » |luw- 
étrangers  j dies  quelques  sujèts  , elle  durcit  ter,,  1.  c. 

el : disparoit.  On  remédie  à cette  Maladie,  soil  10.  Celio  Aureliano  (de  rhorh.  acut.  et 

en  excisant  la  fongosité , soU  en  la  cautèri - chron.  Lib.  Vili.  Amst , 1709,  p.  371).  Uei- 

sant,  soit  enfin  en  faisant  /’ extraction  de  la  stero  ( IVahrnehmungcn  R.  \ , N>  163),  lai 
dent,  quand  les  autres  moyens  ont  été  empio-  Motte,  chitnrgie  T,  /,  chap.  4,  obs,  1 , etc. 
yés  sans  succès."  Marjolin  op.  c.  Riedlin  , curat,  millenar.  N.  734.  Weber  * 

6.  Maury  1.  c.  p.  U2.  ohs.  med.  fol.  N:  13,  etc. 

7.  Faughard  , 1.  c.  p.  470.  Obs  111 . Sur  ime  11.  Uiolanus,  1.  c. 

dent  canine  , et  sur  le  pus  qui  s'étoit  formò  12.  Scumucker  , vermischte  Schr*ften  R 1 , 

p.  104. 
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lèttamente  alle  gengive  per  timore  dell’  emorragia.  Infatti  una  pa- 
rente di  Sacked „ generale  in  capo  degli  eserciti  russi  , tormentata 
da  grave  odontalgia,  nel  1822  a Vilna,  di  Sua  testa  si  applicò  una 
San^uisu^a  alla  gengiva  di  un  dente  molare  della  mascella  superiore, 
d’onde  venne  una  si  grave  emorragia  che  perdette  da  quattro 
libbre  di  sangue  } vo’  dire  ancora  delle  scarificazioni  fatte  non  al  pa- 
lato 4,  ma  bensì  alle  gengive  e finalmente  dei  clisteri,  degli  ecco - 
protiri.  del  nitro  e del  rimanente  regime  antiflogistico sotto  il  qual 
rapporto  crediamo  che  basti  1’  evitare  tutte  quelle  cose  che  possono 
irritare  o riscaldare.  Poco  soddisfatti  di  tali  sforzi  , i più  hanno  ri- 
corso alle  bevande  di  acqua  fredda 1 2  3 4 * *,  e perfino  all’  applicazione 
della  neve  Quando  liavvi  già  gonfiezza  deile  parti  affette  bisognerà 
attenersi  ai  lodati  ammollienti.  Se  P odontalgia  è accompagnata  dà 
afflusso  di  sangue,  e Podontitide  da  càrie  del  dente , non  bisognerà 
mai  consigliare  di  strappare  il  dente  finché  durano  quelle  malattie  y,> 
Se  il  dente  è affetto  da  idrope  acuto  purulento , bisogna  romperlo  ^ 
trapanarlo  7 ò cavarlo. 


§ LXXVI. 


; v c 

Deir  Odontalgia  ga  Urica  e segnatamente  della  verminosa ì 


t.  Il  dolore  de^  denti  prodotto  da  imbarazzo  o da  vermi  nelle^efini*10rié* 
prime  vie  dicesi  odontalgia  gàstrica  o verniinòsa. 


1.  SevERiNus,  (te  efficaci  rriedicinjf,  p.  36, 

2.  Plumus  , hist,  nat.  lib,  XX Vili  , e.  12 

— Gveuijs  AnuiouNus,  chron.  lib.  t.  c.  a. 

— Kau.  diss.  de  u ti  1 1 tate  scarification  is  gin- 
givaruai  in  odontalgia  , etc.  App.  ad  Ndv. 
act.  nat.  cnr.  , Voi.  I.  — Instr  11  menta  ido: 
nea  e va  rata  snnt  a pud  Burn.  , Lehrbeqriff 
der  ÌFxtndarzney  4-,  À.  d . E.  B.  3 , Tab . 9 , 
Fig  il.  — K.  G.  K.UK.IV,  phys.  inerì,  idurn.  , 
1800,  p.  30.  Fig.  Di  F. 

3.  Odier  , manuel  de  niédecine  pratique , 
p 31. 

4.  Aetius,  Tetrab.  Il,  serra.  IV,  c.  27.  Z*gìt- 
tus,  lib.  1.  de  med.  princ.  hist.  ot).s.  46. 

Barthounus,  lib  de  nivis  usa.  Gap.  23.  Cfr. 
J-  Lavzoni  de  dolore  maxi  mo  den  tium.  ni  ve 
apposita,  ablato,  in  Misceli,  acari v nat.  cu- 

rios. dec.  III.  a.  7 e 8 , 1699  e 1700  , p.  117. 

K » . . il  becomes  an  object  of  consideration, 
whether  it  be  propet ' to  renio  ve  the  tooth  whi- 


le that  inflammation  continues,  or  to  wait  Hit 
it  has  subsided.  lam  apt  to  believe,  it  is  bet- 
ter to  wait  even  till  the  parts  have  perfectly 
recovered  themselves,  because  the  state  of  irri- 
tation renders  them  more  susceptible  of  pdiri . 
The  contrary  practice  might  also  appear  rea- 
sonable j for  by  removing  the  tooth  , it  might 
be  imagined  that  we  should  remove  the  cau- 
se: but  when  the  inflanimation  hois  once  be - 
gxln  , the  effect  will  go  on  independently  of 
the  emise  j and  to  draw  the  tooth , in  such  , a 
situation,  is  rather  to  produce  a fresh  cause  , 
than  to  reniove  the  present . *»  Uùvtisr,  L c., 

p.  211. 

* \ 

6.  Hemard,  \.  c.}  p.  72. 

7.  Faucii ard,  op.  c.,  T.  I.  p.  169.  chap.  X. 
De  la  manière  de  trépaner  les  denis  — Jour- 
dain  , rePex.  , ect.  , p.  2 >3.  chap  IX.  Edaiir- 
cissement  essentiel  sur  un  usage  particuliCf 
cT  un  porte-équarissoir  de  liion  invention» 
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II.  Su  questa  malattia  scrissero  Di  v eiuo  A Bianchi  y P a aliai 1 2  3 4,} 
Raiin  Van  der  Bosch  5 6,  Van  Pii  ci. sum  g,  dei  quali  tutti  Plhnk  rac- 
colse le  osservazioni  7.  Altre  ne  aggiunse  più  tardi  Coaxelio  8. 

III.  Il  dolore  dei  denti  di  cui  teniamo  discorso  affligge  gravemente 
per  più  settimane*  a periodi  indeterminati,  e con  sintomi  gastrici  o> 
verni  inosi. 

IV.  Oltre  le  cause  generali  delle  saburre  e dei  vermi , sembra  che 
vi  abbiano  molta  influenza  lo  zuccaro  e le  altre  cose  dolci. 

V.  Dall’  influenza  che  la  dentizione  esercita  sulle  prime  vie  si  può» 
facilmente  comprendere  in  qual  maniera  le'  sabur  re  ed  i vermi  pos— 
rono  produrre  l’  odontalgia.  Noi  crediamo  che  siffatto  consenso  di- 
penda soltanto  dai  nervi , poiché  potrebbe  accadere  che  vi  avesse^ 
parte  la  pletora  cefalica,  nata  dall’impedita  circolazione  del  sangue 
Dei  visceri  addominali.  Più  volte  almeno  abbiamo  osservato  unai 
relazione  tra  le  erriovroìd ed  i dolori  dei  denti. 

VI.  Comunque  sia  la  cosa,  le  odontalgie  gastriche  e verminose,  sono) 
così  costituite,  che  facilmente  cedono  alfe  stesse  evacuazioni  spon- 
tanee ed  accidentali  che  si  hanno  per  vomito  o per  secesso.  Riverio» 
racconta  d’avere  sofferto  egli  stesso  una  gravissima  odontalgia,  ma  che? 
avendo  masticato  un  pezzetto  di  tabacco  per  sì  lungo  tempo  chej 
gli  fece  rigettare  insieme  cogli  alimenti  molta  pituita,  in  due  ore  il 
dolore  svanì  interamente9.  — Greumch  osservò  in  una  donna  una 
odontalgia'  che  1’  afflisse  per  più  settimane  a periodi  indeterminati  v 
e che  svaniva  subito  dopo  eh’  essa  si  fu  , per  insolita  urgenza  dii 
vomito  e secesso  , liberata  di  un  umore  estremamente  amaro  10.  — *- 
Neuhold  11  riferisce  di  un  conte,  il  quale  la  sera  in  sull’ora  del  dor- 
mire fu  preso  da  dolore  di  denti  quasi  intollerabile  \ ma  che  essendo 
andato  di  corpo  verso  mezzanotte  materie  molli  , indi  avendo  ri- 
messo per  vomito  gran  copia  di  materie  biliose , il  dolore  collat 
stessa  prontezza  con  cui  era  comparso,  svanì.  — Paulim  12  racconta 
di  una  fanciulla  la  quale  , avendo  veduto  delle  pillole  che  avevai 
preparate  per  mettersi  nel  foro  di  un  dente  cariato,  n’ebbe  tal  ri- 
brezzo e nausea  che  vomitò,  e cessato  il  vomito  si  trovò  libera  dai 
ogni  dolore,  sì  die  non  ebbe  più  bisogno  delle  pillole.  Van  Piiel— 
sum  13  vide  un  signore  che  per  due  settimane  di  seguito  era  slalom 
tormentato  da  odontalgia:  dopo  essersi  fatto  levare  due  denti,  usò 
invano  moltissimi  rimedj , finché,  avendo  emesso  innumerevole  quan~ 
t ita  di  ascaridi,  ad  un  trailo  si  trovò  libero  da  ógni  dolore. 


1.  Observ.cent.iV,  obs.  31,  7.  I.  c.,  p.  60.  Cfr.  erica  VkbgbnY 

2.  His  tor.  hepatica,  Pi  111,  p.  oft?.  diss.  de  sympathia  Inter  ventriculum  ett 

3.  Epheui.  acad.  nat.  curios.,  dec.  II,  a.  8,  caput,  § 6. 

app.  21.  8.  Statistica  odontahjica  per  l\anno',\8 17. 

4.  Diss.  mi  rum  inter  caput  et  viscera  1'orino,  1818.,  50. 

abiiuniiualia  commerci  urn.  Gotttng..  1771,  9.  L c. 

p.  34.  10.  Bianchi,  1.  c. 

5.  llislor.  constilut.  epidem.  verminos.  il.  L.  c. 

p 146  12.  u c 

6.  llislor,  a scar  hi.  patholog.  p.  202.  13.  L c.  Y "Y 
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VII.'  Con  tarila  maggior  sicurezza  dunque  ai  potranno  vincere  Cura 
cogli  emetici  *,  coi  purganti  % e coi  clisteri 1 2  3 4 5 * tali  sorta  di  odonlal- 

K,u  C 


$ LXXVH. 

Deir  Odontalgìa  artritica  ed  erpetica . 

I.  L 'Odontalgia  artritica  od  odontagra  è quel T odontalgia  che  0.  ArlriL 
nasce  da  una  causa  artrit  ea  che  si  stacca  dalle  articolazioni.  Ne  par- 
larono Strobclrercer  Sebezjo  Pascji  M usura*’ e 8 <e  Plenk.  9. 

Questa  fiera  malattia  si  presenta  periodica  verso  gli  equinozi,  e nel 

cuore  deH’inverna  e dell’estate,  e prende  gli  uomini  di  età  avanzata 
e qualche  volta  già  quasi  sdentati.  Si  unisce  al  tartaro  dei  denti, 
ed  ha  relaziono  con  altre  affezioni  artritiche  e spessissimo  colla  sop- 
pressione dei  sudori  ab 
prima  dentizione  passa 
artritica  fa  luogo  non  di 
diretta  a richiamare  la  malattia  nei  luoghi  ove  si  trova  ordinaria- 
mente, al  quale  scopo  giovano  i pediluvi  acri  caldi  (usando  però  la 
precauzione  di  non  tenere  la  faccia  esposta  ai  vapori  del  bagno)  ed 
ì fontieoli  al  braccio  Se  il  dente  non  è cariato  non  giova  strap- 
parlo, giacche  la  malattia  d’ordinario  gira  di  dente  in  dente,  e final- 
mente s’ attacca  ai  vuoti  alveoli. 

II.  L’ erpete  rodente  danneggia  non  solo  le  labbra  12  e le  gengive,  Q.  Erpet. 
ma  ben  anche  i denti,  onde  ne  nascono  fieri  dolori  che  costituiscono 
Podontalgia  erpetica.  Carabelli  ricorda  il  caso  di  una  fanciulla  vien- 
nese, di  nobilissima  schiatta,  la  quale  sofferse  per  setto  anni  continui 

un’ odontalgia  dipendente  da  erpete,  e che  non  cedette  che  al  bo- 
race. La  cura  è quella  stessa  dell’  erpete.  Ora  non  v’  ha  rimedio 


inali  dei  piedi  e delle  ascelle.  Siccome 
facilmente  in  idrocefalo:,  cosi  l’odontalgia 
rado  all’ apoplessia  10.  La  cura  deve  essere 


1.  Diemermoeck  , obs.  et  curat.  C.  N.  25. 

2.  Celsus  , Lib.  VI,  c.  9.  — Diemer- 
BBOECK,  t.  C.  N.  2. 

5.  Eph.  acad.  nat.  cur.  cent.  X.  App.  p. 
460. 

4. »  i . , non  poche  persone  mi  sono  capi- 
tate in  quest’anno  . . .con  dolori  di  denti 
1 quali  non  cedevano  ai  medicamenti  . . . 
conosciuti  efficaci  in  ogni  altra  odontalgia 
» . . somministrando  ad  essi  sollecitamente 
V emetico  ed  altri  rimedii  opportuni  a dis- 
sipare le  infezioni  esistenti  nelle  prime  vie, 
cessava  ad  un  tratto  P odontalgia.»*  Comne» 
lio  l.  c. 

5.  T racla  lus  de  don  ti  un:  podagra  seu  o- 

doiHalgia,  Lips.  1650. 


6.  Part.  li.  Manual,  med,  pract.  sect.  IV. 
c.  15. 

7.  Op.  c.  p.  87» 

8.  De  arthritide  cap.  IV. 

9.  1.  c.  p.  59. 

4,0 ./c/2  sake  bey  einer  Frau  von  dem  durch 
Theercssenz  znriickgetriehenen  Podagra  da& 
heftigste  Zahmvehe  entstehen , tvelches  sìch 
nach  zwey  Tagen  mit  einem  Schlagflusse  en- 
digte.  Sie  ist  wieder  genesen 3 nachdem  das  Po- 
dagra an  seine  vorige  Stelle  suriickgejfommm 
war,"  Pa9ch  1.  c. 

11.  Kiedlììv  obs.  millenar.  N.  415, 

12.  Cap.  1.  g Ut.  IN.  11. 


0.  scqrbu 
tiea 
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che  valga  ad  allontanare  questa  malattia  dai  denti  ed  a richiamarla 
alla  cute  medio  dei  bagni  muriatici.  Carabelli  loda  moltissima 
quelli  di  Ischi. 

s LXXVIII. 


Delle  Odontalgie  scorbutiche  a veneree. 


I.  HJ odontalgìa  scorbutica,  egregiamente  descritta  da  Fauch\ri>  % 
Fr.  Hoffmann  ì e Sauvages1 2 3,  è un  sintomo  più  o meno  evidente  della 
diatesi  scorbutica.  Incomincia  questa  malattia  con  prurito  alle  gen- 
give, che  più  tardi  si  gonfiano,  mandano  facilmente  sangue,  e rendono, 
fetente  l*’  alito  : ben  presto  le  gengive  diventano  d’  un  color  rosso, 
oscuro,  molli,  spugnose,  poi  fungose  e fetenti  (stomacace  scoi  bu- 
lico 4),  sintprqi  che  furono  preceduti  da  pallore  e leggier  gonfiezza 
della  faccia,  da  stanchezza,  da  intumescenza  delle  labbra  e della  carun- 
cola lagrimale,  da  irrigidimento  delle  ginocchia,  da  debolezza  e da  altri  se- 
gni dello  scorbuto.  I denti  poi  diventano  neri  , e facilmente  cadonp 
senza  dolore,  e spesso  ha  luogo  anche  la  carie  dei  denti  e dell’osso 
mascellare  con  fistole,  emorragie,  e,  oltre  il  prurito,  talvolta  in^ 
tollerabile,  con  cui  comincia  a manifestarsi  la  morbosa  infezione, 
non  di  rado  succedono  dei  dolori  malto  fotti  5.  Oltre  i rimedi  ge- 
nerali interni,  in  questo  caso  si  rendono  necessarj  principalmente; 
anche  altri  topici6,  per  esempio:  i.^  quanto  alla  profilasi,  dopo  ogni 
pasto  bisognerà  lavarsi  la  bocca  con  acqua  di  cannella  orzata}  altrii 
consigliano  di  lavarla  con  vino  in  cui  si  siano  fatti  cuocere  dei  fiorii 
di  melagrana}  a.0  NelP  odontalgia  si  dovranno  con  forbici  rette  o> 
curve  tagliare  ad  una  ad  una  le  parti  sporgenti  tra  l’uno  e l’altro 
dente  delle  gengive  gonfie,  spremendone  fuori  il  sangue}  ciò  che  è 
(ungi  dallo  sviluppare  un  nuovo  dolore,  allevia  P antico  } indi  le  sii  i 
laveranno  con  mele  rosato  o con  vino  caldo  : qualora  P ammalato 
abbia  in  orrore  il  coltello  , bisognerà  almeno  scarificare  con  uno 
steccadente  acuto  le  gengive  tinte  di  rosso  oscuro  , gonfie,  finp  as 
farle  mandar  sangue.  Se  sopravvengono  carie  eri  esplperazioni , si 


1.  Oj>.  c.  T 1.  p.  264  Vh  ap  12.  Pcs  mo  li- 
ra is  eijeis  yue  le  scorLut  pro  dii  il  sur  les  dents, 
tur  les  gencives  et  mane  sur  les  os  des  mà- 
choires.  Operatigli  convenable  pour  traiter  Ics 
accident  causes  par  rette,  malarie. 

2.  Mt<t.  ration,  system.  Fars.Y.  cap.  I.  obs. 
VII. 

3.  1.  c.  spec.  k — Ne  <lie<li  la  descrizione 

parola  per  parola 

4 Malattia  infantile  Cfr.  Cap.  XXXVI.  § 
CXLÌ.  No.  I. 

S$.  » Ce  mal  cruel  é hr  gules  les  dentm , les 


deraciné  les  rend  chancebwles , et  leur  cau$e 
des  caries,  d'où  il  s'ensyil  quelle s soni  en  dan- 
ger de  se  detacher  tgtalement , ou  en  partie  ,, 
ce  qui  arrige,  souvent.  J'ous  ees  ravages  ne  se 
font  pas  sans  f aire  souffrir  au  malade  ties 
grandes  douleurs  que  l’  on  doit  appeller  pour 
lots  des  douleurs  scoi  butlq  ues.»  Fauchard, 
1.  c. 

6.  R Fr  OyELpuN,  odontalgie  scorbuti;- 
cae  rnrat'O.  Nova  acta  acad  nat.  pur.  't. 
IP  l»  l«.l 
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laverà  la  bocca  più  volte  al  giorno  con  decotto  di  issopo,  di  salvia, 
di  coclearia,  di  rosmarino,  di  sisimbrio  acquatico,  fatto  con  vino  bianco 
allungato  con  acqua,  coll’aggiunta  di  qualche  dramma  di  spirito  ar- 
dente di  coclearia.  Alcuni  si  servono  di  |in  collutorio  composto  di 
spirito  di  sai  marino,  od  anche  di  vitriolo,  ppn  tripla  quantità  di  acqua 
di  rosa  e di  piantaggine  *,  altri  mischiano  poche  gocce  di  spirito  d( 
sale  con  mele  rosato,  bagnandone  le  ulcere  delle  gengive  senza 
toccare  i denti.  Io  però  antepongo  a tutte  queste  cose  il  sugo  de- 
gli aranci  e dei  limoni  , e in  loro  vece  consiglio  di  masticare  spesse 
volte  al  giorno  delle  foglie  di  coclearia  , di  sisinibrip  acquatico  , di 
acetosa,  ecc.  — Giova  qualche  volta  la  soluzione  del  verderame 
pel  vino,  con  aggiunta  di  acqua  di  salvia,  rimedio  che  si  applica  più 
volte  al  giorno  alle  gengive  malate  mediante  un  pennellino  di  cotone  t. 

II.  L’odontalgia  dipendente  da  sifilide  ricevette  il  nome  d^  pe-O.  veqeye;* 
F7ere<21 2.Una  tale  malattia  non  si  presenta  quasi  mai  come  malattia  per  sè 
stessa,  ma  solo  come  sintomo  della  carie  e dell’esostosi  venerea  de- 
gli alveoli,  delle  mascelle  3 e del  palato,  o come  effetto  del  tra- 
sporto di  un  dente  contaminato  dal  contagio  venereo  4.  Sappiamo  inol- 
tre che  le  affezioni  reumatiche  sviluppatesi  in  corpi  contaminati  da 
sifilide  sono  fatali  ai  denti,  massimo  se  si  strappano,  avvertendo 
Pleink  5 che  « l’estirpazione  dei  denti  in  questa  specie  di  malattia  è 
pericolosissima,  potendo  produrre  un’  angina  infiammatoria  e perfino 
la  morte.  Per  dimostrare  quanta  influenza  abbia  l’aria  che  colpisce 
la  testa  per  attirare  le  affezioni  veneree  alle  fauci,  Bììchner  rac- 
conta il  seguente  esempio  6 : Una  ragazza,  di  gracile  costituzione 
fisica,  di  22  anni  , di  temperamento  sanguigno-bilioso,  conducendo 
una  vita  sregolata  contrasse  una  blenorrea  maligna;  ancor  malata,  nella 
scorsa  stagione  di  autunno , che  fu  cattiva  sì  per  Iqnga  pioggia , 
come  per  venti  boreali , fece  un  viaggio  di  più  di  5o  miglia  in  un$ 
pubblica  diligenza,  avendo  giorno  e potte  un  pessimo  tempo,  te- 
nendo però  scoperta  la  sola  faccia , chè  il  rimanente  del  corpo  erq 
ben  difeso  dalle  vesti.  Terminatq  il  viaggio,  cominciarono  a gonfiarsi 
ed  a doler  le  gengive  e le  fapci}  i denti  di  bianchissimi  che  erano, 
diventano  lividi  e neri  , e finalmente  si  guastano.  In  poche  parole 
nellp  spazio  di  due  settimane  i quattro  denti  molari  erano  quasi 
consunti  dalla  carie,  le  gengive  coperte  di  ulcerette  fetenti,  e le 
pssa  stesse  del  palato,  profondamente  corrose,  prima  che  si  potesse 
quasi  pensare  a porre  riparo  a si  rapida  malattia  , che  noi  crediamo 
dipendente  dal  trasporto  della  malattia  venerea  alle  fauci,  prodotto 
fiali’  impressione  dell’aria  fiedda.  w Bisogna  però  far  attenzione  di 


1.  Roper  e. Qasto,  (liss.  de  salivatione  cri*  4.  Meckel  diss.  an  morbi  qui  dentjuuf 

tira.  In  Halleri  collect  disput.  pract.  T«  1.  translocationem  sequuntur,  venerei  8tp 1 9 
p.  nec  ne?  Halae,  n92. 

2.  Pleisk,  l.  c.  p.  f>9.  K.  Buchner,  digs-  citt.,  p.  32. 

5#  Cap.  XXII.  § LXXXt^-  6-  Plbpk.  I.  c.  p.  60. 
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iron  incolpare  le  sifilitide  dei  mali  prodotti  dal  mercurio  i.  — L’o- 
dontalgia’venerea  si  cura  secondo  i precetti  die  si  troveranno  in^- 
dicati  ove  si  parla  della  cura  della  sifilitide 2.  Plenk  avverte  die 
^ Tanto  la  lue  quanto  il  mercurio  adoperato  per  curarla  producono 
non  di  rado  dolore  di  denti.  In  ambidue  i casi  convengono  i pur- 
ganti , iridi  un’  emulsion  T di  gomma  arabica  , i bagni  ed  i decotti 
di  legni  3 ».  La  cura  dell’odontalgia  mercuriale  si  fa  attenendosi  ai 
precetti  che  abbiamo  già  indicati  h. 


% LXXIX. 

Odontalgia.  Febbre  intermittente  larvata.  Neuralgia  dentale. 


I.  11  dolore  dei  denti  e degli  alveoli che  decorre  come  malattia 
acuta  e periodica,  quando  1’  annua  costituzione  favorisca  del  resto 
lo  sviluppo  delle  febbri  intermittenti,  desta  giusto  sospetto  della/e£~ 
lire  intermittente  larvata  odontalgica  descritta  dal  Torti  6,  Stoll  7, 
Tissot*,  Pleisk  9,  ed  altri  10  *,  perciò,  premesse  le  necessarie  mi- 
sure, bisognerà  curarla  colla  china.  Won  si  creda  però  che  tutte  le5 
odontalgie  periodiche , massime  croniche,  sieno  di  uno  stesso  genere 
giacché  così  facendo  si  commetterebbe  un  errore,  come  se  si  avessero» 
per  febbri  intermittenti  V epilessia  , l’asma,  eco.,  per  ciò  che  ri- 
corrono ad  intervalli  D. 


f.  » Per  Gebrauch  des  Queclisilbers  bey  der 
l.ustseuche  vervrscicht  ofiers  Zahnschmerzcn , 
ts  mag  nun  seyn,  dass  die  Z ahnadersch'nitr 
von  Feuchtigkeiten  voìlgepfropjt  ist,  oder  der 
Y.ahnnerve  von  dem  zufdllig  wackelnden  Z ali- 
ne gezerret  wird.  Hier  sind  Miltei  noting, 
trelchedie  Feuchtig  citen  vondemMundeweg- 
ìeiten.  unii  die  Machtdes  Quccksilbers  brechen ; 
irstcre  sind  durch  den  Stuhlgang  , Urìn  Oder 
A'chweiss  abfiihrendet  letzterc  die  invplviren- 
{len  Dep  JSebengebrauch  des  Kapiphers.  wie 
pitch  allep  schleimigler  Miltei  entnervet  das 
Quecksilber , man  lussi  da  bey  ófiers  einen 
ìaulieheh  ffolztrank  e ine  Z eit  làng  im  Munde 
fialien,  den  schmerzenden  7Mhn  aber  unbe- 
yiihrt.  /c/i  muss  diese  so  nothige  Erinnernng 
heyfiigen . dass  man  sich  niemals  unterfange 
ley  solchen  Personen  einen  L ahn  , vnd  solite 
trr  noch  so  selir  angefressen  senn  , deswegen 
Epszuziehen , cs  folgen  fiirc-hterliche  Fntziin 
<lev  frahnfleischc*  irmi  des  iJulses.  oin 


noch  viel  gróssesser  Zufluss  gfschleht  an  die- 
sai Theilen  . vnd  die  Anschwellung  der  Drii- 
sen  des  Halses,  ilt-r  Luftrbhre  verursachf.  dem 
Kranken  eine  hdchst  gefàhrliche  Brinine.  **• 
P.4SCH,  1.  C.,  p.  91. 

2i  VOI.  IV.  Trattato  della  sifìlide. 

3.  Plenk  t.  o.  p.  39. 

4.  Cap.  VI.  § XXVIII.  N.  Vili. 

3.  J.  Fr.  Consbruch  de  gravi  et  periodico» 
dolore  in  dentis  evulsi  alveolo,  vortice  pe- 
ruviano discusso.  In  Nov.  act.  acad.  nat. 
Cin  ios.  Voi.  V.  p.  86. 

6 Therapeut.  special,  p.  43$. 

7.  Rat.  niedend.  P.  III.  p.  93. 

8.  Avis  au  ptuple  §.  14-2. 

9.  |.  c.  p.  66. 

10.  Kichtkr  chir.  Biblioth.  />  l,  M.  3.  p. 
23.  Amburger  meil . IfochcnbiùU  1784 
N.  41. 

11.  « h happens  frequently  that  a tooth  , 
ach  returns  ad  slated  intervals  and  has  the 
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II.  Egli  è im possibile  di  immaginare  un  dolore  ini  ^generale,  come 
un*1  odontalgia  in  particolare,  senza  l’idea  d’ un’ affezione  dei  nervi. 
Altro  è però  die  il  nervo  sia  un  semplice  strumento  d’una  morbosa 
sensazione  dipendente  da  cause  eterogenee,  altro  die  egli  stesso  sia 
ammalato  e racchiuda  in  se  le  cause  del  dolore.  Imperocché  in  tal 
caso  ha v vi  una  neuralgia  genuina,  la  quale  d’  ordinario  si  chiaria 
anche  odontalgia  isterica  perchè  è comune  principalmente  nelle 
isi eriche.  Essa  poi  si  sviluppa  generalmente  nelle  persone  dotate  di 
sistema  nervoso  molto  dilicalo  sotto  1’  influenza  di  cause  patogene- 
tiche  sottilissime  , quali  i patemi  , 1’  elettricità  , ed  ignote  condi- 
zioni die  compromettono  il  corpo  o nè  dipartono,  che  una  volta 
àttribuivansi  in  parte  a veneficio  e ad  incantesimo  3.  Rimanendo  sa- 
nissimi i denti,  si  manifesta  intorno  a questo  o a quel  dente  un  do- 
lore fortissimo,  quasi  intollerabile  , ora  conliniio,  ora  intermittente. 
Nel  tempo  in  cui  l’ammalato  soffre  questo  disturbo,  tacciono  gH 
altri  mali  nervosi,  die  ricompajono  appena  die  cessa  l’ adonta  Igià. 
Una  giovane  isterica  di  Vienna  venne  improvvisamente  presa  da 
odontalgia  talmente  forte  che  era  presso  a disperarsi,  ad  onta  che 
i denti  fossero  sanissimi.  Vennero  chiamati  a consulta  mio  padre  ed 
il  dentista  UcyRirs.  Questi,  sospettando  che  un  dente  fosse  cariato 
e che  il  male  dipendesse  della  carie  di  quel  dente,  propose  di  ca- 
varlo ; ma  G.  P.  Frank  si  oppose  a quest’  operazione  sostenendo 
che  P odontalgia  era  di  indole  tutt’  affatto  nervosa.  E in  fatti  fa- 
tatilo che  disputavasi  su  questo  argomento  , comparve  improvvisa?-' 
mente  un  accesso  di  convulsioni  , al  primo  incominciare  del  quale 
cessarono  affatto  i dolori  dd  dente.  Frattanto  P ammalato  perde  le 
forze,  le  funzioni  del  suo  ventricolo  si  alterano  , e si  esalta  P irri- 


garne remissions  as  are  observable  jh  irttefifit- 
tem  fevers.  The  very  idea  of  inurmissio 
and  that  of  giving  baric  areso  intimately  con* 
necied  in  modem  practice,  that  / hava  a 
hundred  times  seen  an  intermittent  tooth  ach 
treated  with  this  medicine  for  several  months, 
which  has  afterwards  b^en  cured  in  three  mi- 
nutes by  the  extraction  of  a caria  ted  tooth. 
I will  not  presume  to  say.  that  en  intermit- 
tent fe-'er  has  never  shewn  itself  under 
this  form  , independent  of  any  topical  di- 
sorder of  the  pained  teeth;  nor  will  l pretend 
to  explain,  why  the  aching  of  a pHr  laudi  too- 
th should  cease  aiti  return  at  ^stated  inter- 
vals<.  But  l canxsafely  affimi,  that  1 j never 
heard  of  a lasting  intermittent  tooth  ach  cured 
by  the  bark, nor  have  I seen  one  instance  where 
he ,pain;conld  not  be  referredtio'some  more  pro- 
bable and  demonstrable  cause  than  that  to  which 
itis  generally  attributed  ; and  have  cured  num- 
bers where^the  bark%had  failed  fby  extracting 
fit  cariuted  tooth,  sometimes  in  the  seat  of  pain, 
at  oilier  times  in  the  opposite  jaw,  or  at  a 


considerable  distance  in  the  Carrie  jaw,  Nor  do 
I think  that  aii  intermission , and  réyuldt 
approach  of  pain,  at  stated  intèfvaU,  is  à 
singular  appearance  or  probable  indication 
of  that  species  of  fever  uJhicH  ii  cured  b\j 
bark • for  in  the  human  system  nature  univer- 
sally affects  stated  periods  of  operation,  and 
seems  to  be  led  remarkably  by  habit.  Thus 
we  yro  v hungry  and  sleepy  at  stated  hours  : 
epilepsies  and  midness  . and  some  hysteric 
fits  return  regularly:  thus  the  asthma  , whdd 
ping  cough,  and  hectic  fever  are  most  violati 
at  staled  hours : thus  wounds  give  most  paih, 
and  disorders  in  general  grow  W'irSe  toward i 
the  evening:  then  why  mag  not  the  pain  of  a 
carious  tooth  observe  some  order  in  its  recess 
and  return  ? » Bkkdwokb  1.  c.  p 173. 

1 RvUlin  , do  morditi  valorosi*  p.  23.  — 
Po.vimk  Abhandl  von  ligst.  und  hypochondr. 
Nerven  rankheiten  beider  Ceschlechter  p 1 3'J. 

2.  Huron.  JorduN.  liberete  eo  quod  di- 
vinimi est  in  morbis  Ii  unuai  corpWts. 
Conuùgìij.»  t.  c §.  32. 
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labilità  dell’  animo  sud.  Finalmente  la  malattia  si  protrae  talvòlta  pei* 
mesi  ed  anni,  e nel  modo  incomprensibile  con  cui  manifestasi,  scom- 
pare, o si  trasmuta  in  affezióni  carcinomatose  delle  mammelle,  del- 
l’utero, del  fegato,  e va  dicendo.  Marcet  vide  un’ odontalgia  a pro- 
durre la  perdita  del  tatto  nel  sinistro  lato  del  corpo i.  Ecco  la  re- 
lazione che  c|uesta  malattia  ha  col  dolóre  di  ForaeaoiLL  dal  quale 
non  differisce  elle  per  la  sede.  La  cura  della  neuralgia  dentale  esige 
i rimedi  che  calmano  i dolori , correggono  i’  ignòta  condizione  mor- 
bosa dei  nervi,  che  ripristinano  le  funzioni  del  ventricolo,  e so- 
stengono le  forze  vitali. 

HI.  tra  i rimedi  che  si  impiegano  comurieuierite  ónde  calmare  ii 
dolori  nella  neuralgia  dentale  (come  anche  nella  carie  dei  denti  ) an- 
noverasi prima  di  tutto  l’ oppio  , che  si  usa  tanto  internamente  sul 
dente  cariato  che  estèrnamente.  I medici  nòstri  contemporanei  che 
fanno  dipendere  i dolori  principalmente  dalle  flogosi  , e che  inten*  ■ 
dono  calmarli  colle  evacuazioni  sanguigne , lasciano  in  abbandono 
l’oppiò,  elle  la  misericordia  divina  concesse  all’  Uòmo  a sollievo  dei 
suoi  tormenti,  o lo  somministrano  sotto  fórme  fornite  da  una  chi- 
mica lussureggiante,  l’uno  e l’ altro  con  danno  o pericolo  degli  am- 
malati. Io  m’atterigo  all’  òppio  semplice,  e ne  Somministro  agli  adulti 
affetti  da  grave  odontalgia  senza  pletora  e saburra,  un  grano,  da 
prendersi  ogni  sera  per  bócca,  intródneendo  nel  dente  cariato  o molto 
dolente,  dopo  averlo  pulito,  un  grano  di  estratto  vinoso  di  oppio. 
Maury 1 2  3 si  serviva  della  forinola  seguente:  « Opium  thébaique  demi 
gros^  Fluite  de  jusq Ovante  un  gres.  Evtraìt  de  belladone , de  cam- 
phor a de  chaque  six  <jra''n$.  Fluite  de  cajeut  , teinture  de  cantha - 
de  chacune  ime  once,  six  grains  (!)  Faites  selon  Vart  un  opiat.  è 

È GARàBELLJi  R . Opii  puri  ) 

. Vi  • .Sana  grana  quinque 
Lxtracti  hyosciami  \ ° 1 7 

Polv.  radic.  pyrethri  grana  dno 

Olii  caryophyllor.  gatta s odo 

M.  f.  pilul.  ponderis  grani  unius. 

Sé  né  «ielle  liria  nel  dente  cariato.  Caramelli  disapprova  moltis- 
simo l’abitudine  volgare  di  mettere  iti  bocca  della  bambagia  indie- 
vaia  di  laudano  liquido  del  Sydenham,  e di  introdurla  nel  dente  , 
rion  perchè  con  questo  mezzo  non  si  sedano  i dolori , ma  peréhè  il 
laudano  può  guastare  tutti  i denti.  — - Quando  non  havvi  alcun  dente 
Óafiato  é che  1’  odontalgia  è semplicemente  nervosa,  cerchiamo  di  ri- 
rtìediarvi  applicando  alle  tempia  o dietro  V orécchio  dal  Iato  affetto 
il  seguente  empiastroi 

R.  Emplàstri  diachyli  cuni  gummatibus  drachniam  seni  > , 
Pnlveris  opii  ....  grana  duo . 


1.  Marcet,  Bled,  chirurg . transact.  Voi.  2.e  de  là  face , considérées  dans  lexir  rapport 

*815).  aree  Vangane  dentaire  1814. 

2.  V.  Voi.  II.  Parle  1 . p.  531  N,  X.  Cfr.  3.  I.  C.  p.  137. 

Dùval,  sur  qitelques  affections  dOuloureuses 
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Si  uniscono  ben®  « si  stendono  sopra  una  pelfosottile.  Biso±- 
gna  avvertire  di  andar  però  cauti  nell’uso  dell’ oppio  affinchè  non  ci 
arrivi  ciò  che  dicesi  esser  accaduto  a Borii y il  quale,  avendo  or- 

dinato un  empiastro  oppiai » da  applicarsi  all  e tempie  di  una  donna  a 
fine  di  calmare  un’odontalgia:  questa  venne  tratta  in  furore  con  ispa- 
simi  che  non  cessarono  se  non  dopo  che  si  ebbe  levato  Pempiastro* 
Un  altro  rimedio  è il  giusquìamo . Per  calmare  il  dolore  dei  denti, 
Gelso  2 prescrive  di  cuocene  la  radice  o nella  posca  o nel  vino,  col- 
IVo-iunta  di  poco  sale,  indi  di  tenerla  in  bocca.  Il  volgo  temerario 
per^calrnare  il  dolore  di  denti  usa  tenere  in  bocca  il  fumo  delle  fo- 
glie abbruciate  di  questo  rimedio,  onde  vidi  seguire  terribili  con- 
vulsioni con  lipotimia  simile  alla  morte,  e non  già  in  Russia,  ove  di- 
cesi che  questo  metodo  sia  volgare3,  ma  a Vienna  nell  ospedale  ci- 
vile l’anno  1798,  nel  qual  luogo  una  donna  aveva  fumato  il  gius- 
quiamo come  se  fosse  tabacco.  — Io  nella  neuralgia  dentale  mi 
servo  dell’  olio  di  giusquiamo  cotto , per  farne  frizioni  alla  mascella 
inferiore,  oppure  di  un’ emulsione  preparata  nella  seguente  maniera: 

R.  Seminum  hyosciami  nigri , grana  quindecim  , 

Amygdalavum  dulcium  decorticai.  J ana  drachmax  Juas, 
Sacchari  albi,  * 

Terantur  invicern  et  assidue  affundendo 

Aquae  simplicis  q.  s.  ad  colatur.  unciarum  sex  \ 
da  beversi  in  tre  volte  , frapponendo  un’  ora  ad  ogni  presa. 

Poi  vengono  il  tabacco , che,  fumato  dalle  persone  che  non  vi  sono 
abituate,  le  eccita  facilmente  al  vomito  e le  fa  cadere  in  deliquio  4 ; 
1’  olio  essenziale  di  garofano , che  messo  nel  dente  con  della  bam- 
bagia, impedisce  i progressi  della  cane,  e calma  il  dolore^  l’olio  di  Caje - 
pili , che,  posto  nel  dente  cariato  con  bambagia,  calma  il  dolore  come 
per  incanto  6,  il  carabo  crisocefalo  7,  la  crisomela  a sette  punti , o sia 
la  cocciniglia  che  si  schiaccia  con  un  dito  con  cui  si  tocca  i!  dente8.  Qual- 
che volta  usai  con  successo  la  tintura  di  crisomela  a sette  punti,  lodata 
da  Sauté  11  9,  che  feci  prendere  alla  dose  dì  dieci  goccie  :>  la  cinips 
rosantm  di  cui  si  schiacceranno  le  larve  fregandosene  le  gengive  *° ^ 
alcuni  rimedi  acri,  come  la  radice  di  piretro,  die  si  adopera,  sia  111- 


1.  Recueil  pèriodique,  1730,  p.  74. 

2.  Lib.  VI,  p.  9. 

5 Gmklin,  Eeise  darch  Russland,  E.  I. 

p.  8. 

4.  Pallu  , an  dentium  dolori  con fe rat 
tahacuin  ? Turonib.  1642. 

3.  Gir.  Conradi  in  Armemann’s  , Magazin 
B.  1.  p.  161. 

6.  Cfr.  Goetziu?,  in  Commerc,  Norimb. 
1731,  p.  S.  20,  C.  P.  Thubbbrg,  in  Petensk. 
Aoad.  riga  Bandi.  1782.  N.  4, 


7.  k.  Gr^bi.  storia  natura!?  d’  nn  insetto, 
Firenze  17.4.  — Carradori  in  Brugnateli.i 
giornale  tisico  medico  T,  1.  N 1.  — Lehm- 
ann di  ss.  sistens  cala  log  11 121  coleopteroruui. 
Goett.  1796. 

8.  Hir^cìi  in  S alzò.  med.  chir.  Zeitunq  1798* 
B . 3.  p.  503.  Med.  Nationalzeil,  1798.  p.  639. 
Journal  dar  Erftndungcn  N,  29. 

9.  Saute.ii  tlUFEL.^No'  s i Join'll,  der  pr * 
Belile,  li.  9.  St-  4.  p-  14!). 

10.  Illusoti  in  IUfbLaNd’s,  Journ.  der,  pr, 
UÙl!i.  U.  14  Si,  2.  p.  US. 
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troducemlola  nd  dente  colla  nell’acéto,  sia  lavandosene  la  bocca,  ma 
con  prudenza,  trattandosi  di  cosa  mollo  acre  ^ i semi  di  stctfisagria1, 
rimedio  incerto  e cha  talvolta  fa  male  • il  fuoco  sia  per  cauterizzare 
la  cavità  del  dente  , sia  sotto  forma  di  moxa  applicata  alle  tempie 
la  trapanazione  del  dente3,  e V ecisione  del  medesimo4. 

IY.  Procuriamo  di  correggere  la  condizione  morbosa  dei  nervi , 
come  causa  ignota  della  nevralgia  dentale,  irritando  i nervi  vicini, 
cioè  quelli  delle  nari  e delle  orecchie  con  errini  5,  o in  altre  ma- 
niere 6,  facendo  però  bene  attenzione  di  non  sostituire  con  tali  ri- 
medi al  dolore  dei  denti,  quello  peggiore  delle  orecchie  — oppure 
sottomettendo  g li  stessi  nervi  affetti  all’  elettricità  7,  al  galvanismo  8, 
al  magnetismo  9,  ed  al  magnetismo  animale , dai  quale  ottenni  più 
volte  un  sollievo  almeno  temperano  , ciò  che  parve  accadere  pure 


1.  Dioscori.dis  m.  tib.  'IV.  cap.  136. 
Schulz,  Mat.  med.  cap.  453. 

2.  BlancaRd.  collect,  rued,  phys .,  cent.  II. 
TJ.  24  ,'  cent.  V,  N.  60. 

5.  Fattori,  nuova  maniera  di  curare  l’o- 
dontalgia. Antologia  IV.  41  (Un  trapano 
ad  arco,  colla  punta  del  quale  si  recide  il 
nervo  dentario).  Specie  di  agopuntura. 

4.  » L- excision  des  dents,  qifg  Mr.  Fay, 
dentiste  amèricain,  pratique  en  ce  moment 
avec  succùs  à Londres , consiste  à couper, 
avec  des  pinc.es  très- fortes  (Planch.  XX.  fiq., 
1 2)  les  dents  à leur  couronne.  Ces  pinces 
sont  droites  ou  courbes,  et  leurs  mors'sont  si 
tranchans.  qu'avec  ccs  instrument  on  peut 
exciser  les  dents  les  plus  grosses  sans  les  {ai- 
re éclater.  . . La  plupart  <ics  medi  tears  den 
listes  de  Londres  dèsapprouvent  P excision  dcs 
dents , pareeque , disent  ils,  le  nerf  n'étant  pas 
entièrement  detriti t par  cette  operation,  la 
moindref  impress  ion  du  froid  ou  du  chaud.ou 
le ‘plus  leger  contact,  suffisent  pour  produire 
les  douleurs  les  plus  aiguès  . . . nous  pensons 
an  contraire , que  c 'est  un  assés  bon  magni 
d'éviter  Vextraction  dcs  dents,  et  que  sur  vingt 
eas  quilexigerciient  cette  dernière  operation . 
il  g en  auroit  plus  de  .la%moìtié  d ins;  lesqucls 
on  pourrait  tenter  Vexed sion  des  dents  à leur 
couronne.  sani  aneline  espèce  de  danger,  pour- 
vh,  laute fois,  qui  celle  opér  alternine  *oit  pus 
f lite  avant  l' àje  de  cingi  à vingt  cinq  ans, 
pance  qu  ìi  cotte  époque  de  la  vie  le  canal  den - 
taire  a pris  un  rèirécissement  iassez  considé- 
rable  pour  ne  liìsser  qu'  une§  très  petite  ou- 
verture après  l'ex 'Asian  « Maury,  i.  c.  p,252. 
Su  questo  argomento  leggi  : X description 
of  the  in  i le  of  using  the  forceps  invented  by 
Mr,  F iy,  far  the  extraction  ani  e.v  : is  ion  o/ 

,1 celli . Load.  1827. 

5,  Introducendo  nellc^narid  la  betonica 


Borelius,  cent.  111.  obs.  8:  — dello  zuccaro 
(Iti kdlin,  lin.  med.  1693.  p.  225).;  una  so- 
luzione d’euforbio  (De  Ueyde  obs,  94);  — 
il  sugo  della  radice  fresca  dell’iride  pseu- 
do-acori di  L.  ossia  dell’acero  palustre  o 
volgare  delle  farmacie  (Gallette,  1.  c.  pre- 
ceduto da  BocnA»  . médecine  domestique ) 
ere  oppure  avvicinandovi  dell’ammoniaca 
^ItsiL  Fieberlere  B.  4.  p.  208). 

6.  Introducendo  nelle  orecchie  il  balsamo 
(Carl.  A: u reman,  p.  574)  ; la  bursa  past  oris 
(Borelius,  !.  c.  obs.  27,); — il  sugo  di  prez- 
zemolo ("medicina  exper.  Dighaeana  p 98); 

— lo  spirito  di  Bezoar  (Lange,  Misceli,  ve- 
rità!. p 74). 

7.  Paralusie,  mal ‘de  dents,  surchtè  guèrié 
par  l'éleclricité.  Ménti.  de  Paris  a.  1755.  Hist. 
p 77.  — Besnj  Lenti n,  Bemerkungen  von  der 
IFirkung  der  elektrischen  Erschiilterung  ira 
Zahnweh  1756.  — S gaud  la  Fond,  de  l'èlec- 
tricité  medicale  p.  496.  — Bertholon  db 
St.  Lazark  Amvendung  der  Electricitat  B.  2. 

— Hemmkr  in  Comment,  acad.  Palai.  Voi. 
V.  No.  H.  — Hunczowsry  med.  chir.  Beo- 
bactungen  p.  XXX V.  JVien.  1783.  — Wohl- 
r a b , Erfahrungen  fiber  die  Jfirkungen  der 
Electricitat  etc.  v.  Kìmin  neue  Erfahrungen. 

8 Bitter  in  li ufisLANd'.s, ^Journ.  der  pr. 
Melik.  B.  17.  St.  5.  p.  40.  — Greiner,  in 
Annalen  der  Heilk.  4811.  Fetir.  p.  124 

9 De  la  Con  dami  ne,  in  Journal  de  med. 
T.  i>7.  p.  2G5  --  J.  G.  Tese  e,  neuer  Ver  sudi 
in  Curirung  des  Zahnschmerzens  vermittelst 
eines  maqnètischen  Stahls.  Kbnigsb.  1765.  — 
Glaubrrcht  diss.  analecta  de  odontalgia 
ejusqtie  remediis  variis,  praecipue magneto. 
Argent.  1766  — Thouret,  observation  sur  ics 
vertus  de  Vaimant  dans  la  douleur  des  dents. 
Hist,  et  mém\  de  la  soe.  de  médec.  de  Paris 
a.  4779,  Hist,  P 28 !.  — Ibid.  a.  i779.  p.  59  4 
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in  un  caso  citato  da  Cardano  \ ^ oppure  col  ferire  V immaginazione^  2, 
come  si  vede  accadere  quando  il  dolore  scompare  al  sopravvenire 
dei  dentista,  o alla  vista  del  rimedio*,  oppure  commovendo  Y animo* 
p.  e.  colla  musica  e specialmente  col  canto  4.  . 

Y.  Quando  le  forze  digerenti,  evitali  languiscono,  bisognerà  cer- 
care di  sollevarle,  secondo  i precetti  già  dati  altrove  5 coi  rimedi  sto- 
matici e roboranti  non  meno  che  col  corrispondente  regime.  Si  può 
prendere  esempio  da  Tissot,  il  quale  riferisce  6 il  caso  di  una  si- 
gnora. la  quale  per  sedici  mesi  fu  tormentata  tutte  le  notti  e spesso  an- 
che di  Giorno  da  una  fiera  odontalgia,  che  curò  non  invano  ma  con 
danno  coi  salassi , coi  purganti,  coi  bagni  , colle  acque  minerali,  coi 
vescicanti  , e con  refrigeranti  cT  ogni  sorta.  Il  celebre  professore  la 
consigliò  a prendere  due  volle  al  giorno,  mettendosi  a letto,  degli 
aromatici  e dei  tonici  stomachici  infusi  nel  vino.  ì dolori  si  calma- 
rono subito,  e prima  che  passasse  un  mese  i dolori  cessarono  af- 
fatto ed  essa  potè  dormire:  lo  stesso  Tissot  guarì  dei  dolori  consi- 
mili prescrivendo  all  ammalato  di  buie  vino,  in  altri  vide  utilissima 

fa  china. 

§ LXXX. 


Stomatici 
e robor. 


Deir  Odontalgia  delie  gravide  e delle  nutrici , 
e compulsioni  delV odontalgia. 

I.  Le  odontalgie  delle  gravide  eccitarono  già  da  gran  tempo  l’at- 
tenzione  dei  medici  \ degli  ostetricanti  * e dentisti9.  Talvolta  1 
dolori  sono  tanto  violenti,  da  fin  nasceie  grave  timore  cue  il  feto  non 


~ Pasch,  1.  c.  p.  98—102,—  gLABKiCH  et  Wk- 
ber  in  Hannover • Magaz.  B.  3.  p,  397.  8Q5. 
— Ch.  A.  Beckmer,  cler  mimralische  Magne- 
tismus  linci  seine  Anwendung  in  cler  Heilkunst. 
AJuhlhausen  1829.  — Però  dice  Laforgue. 
(1.  c.  p.  77);  » J 'ai  mis  en  usage  les  aimans 
de  l'abbé  Lenoble  ei  ceux  de  Pelletier:  je  n’ai 
obtenu  aucun  bien  de  leur  application  ». 

1.  Cardani  (lib.  11X,  de  rer.  variet.  ca  p- 
44,  p.  372,  edit.  Basii,  minor)  Cfr.  Suhel- 
hammer,  diss.  de  odontalgia,  tractu  sanati* 
da.  Kilon.,  1771. 

2.  Paglini,  in  Mise.  acad.  nat.  cu r.  dee. 
11.  a.  9.  obs.  222 1 Buchner  in  Misceli.  j729 
p.  \\7).  preghiere  (Courrier  frantoi s <lu  23 
Decembre  1828);  frizioni  dei  «lenti  con  un 
femore  di  rospo.  FiouavanTus.  phys  ca  L. 
11.  c.  63),  un  dente  di  morto  (Rildlip*  m,tl- 
lenarius  N.  8u4)  e colla  tra  spi  anta/ io  ne  di 
cui  riferiamo  un  esempio  tollo  dall  opera 
di  Krautkrmann,  p.  230  a cagione  (iella  sua 
assurdità.  » Enige  schneiclen  ISàgel  van  Bare 
den  und  Filssen  ab , sàubern  die  Z /dine,  und 
wickeln  sie  insgesaml  in  eia  Tela  subliles  Tiieh- 
lein  , und  verbohren  es  eiticn  Freitag.  frilh . 
vor  dufgang  der  Sonne,  in  eine  Ho  hinder- 


.stallile,  so  bald  das  Loch  verwdchst,  horet  der 
Schmerz  ciuf.  Diese  Carensind  gut  beydemn, 
welche  oft  mit  Zahnweh  befallen  werden.  » 

5.  B.  Timeaus  a Gurdenkleb,  lib.  I-  cas. 
medicinal.  42.  (Ch.  F.  Paulini,  odontalgia 
sola  alapa  cito  tutoque  curata.  Misceli,  acad. 
nat.  curios,  dec.  11.  a.  9.  1690.  p.-  334j. 

4.  J.  Ae.  Euth,  de  odontalg  a pertinaci 
venete  edomita.  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  ill  a 3.  et  6 1697  et  1698.  p.  146. 

3.  Voi.  11.  P.  1.  p,  773. 

6.  Tissot,  diss  de  febre  biliosa.  Opusc. 
T.  |.  p.  87. 

7.  Pelarci  s.  medicinische  hihrgdncje  II.  p. 
60.  — Sa>  vage%  I.  c.  spec.  2. 

8.  Miuricea  < de  morbi»  rouliurum.  — 1 
ÌJiN/K  : n S»  ark's,  Jrchiv  chr  GeburtshiU(e 
lì . 6 p.  178. 

9.  Fauchard,  op.  c.  T 1.  p.  2ìj2  — Bi  nc.n, 
dissertation  sur  un  prépigà  tn's.  pernicieiua 
concern  ; ni  les  maux  des  dents  cpii  surviennent 
aux  femmes  grosses.  Paris  >74i.  — J I. 

re»,  Jbbandlung  von  den  Zahns.hmerzen  des 
sclidnen  GeschleclUcs  in  liner  Svlisvangec sellali. 
PFien  , i 788. 


O.  delle 
nutrici 


©.  campi. 
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abbia  a soffrire  grava  danno  per  la  febbre  da  cut  tiene  presa  k 
gestante,  li  dolore  talvolta  va  e viene  da  un  dente  all’  altro  (siano 
poi  essi  cariati  o sani)  e tal  altra  sta  fisso  tenacemente  ad  un  solo.  — - 
Domandasi  ora  se  tali  odontalgie  siano  specifiche  o no  ? Possono, 
in  verità,  nascere  per  polisenso  colf  utero  gravido  (e  ciò  non  deve 
far  maraviglia  , quando  si  pensa  che  perfino  le  unghie  d,  per  non 
diredi  più-,  hanno  relazione  coi  denti )}  ma,  in  generale  parlando, 
noi  le  classifichiamo  fra  le  solite  odontalgie  perché  si  possono  to- 
gliere coi  soliti  rimedj.  Fra  questi  occupa  il  primo  posto  il  salasso  $ 
dal  che  noi  concludiamo  che  Le  odontalgie  delle  donne  gravide  sono 
d'indole  sanguigna.  « — Ora  si  presenta  un1  altra  cjuestione,  se  cioè 
una  donna  gravida  possa  farsi  cavare  un  dentei  — Quantunque 
sianvi  delle  donne  le  quali  alla  vista  dei  ferri  vengono  comprese  da 
tale  orrore  che  il  feto  stesso  ne  può  soffrire,  pure,  quando  si  trovi 
l’indicazione  di  cavare  il  dente  , non  solosi  può,  ma  si  deve  praticare 
F operazione  3,  avvertendo  però  di  persuadervi  in  prima  i’ammalata, 
e di  non  farla  di  sorpresa  A 

II.  Anche  le  nutrici  vengono  talvolta  tormentate  da  dolori  atro- 
cissimi dei  denti,  siano  poi  questi  ammalati  o sani.  Siffatta  odontal- 
gia (che  forse  dipende  dal  consenso  che  passa  tra  le  mammelle  ed 
i denti  5)  va  giudicata  e curata  come  quella  delle  gravide,  avver- 
tendo però  che  richiede  molto  più  di  rado  il  salasso. 

III.  Non  ci  rimane  altro  che  d’avvertire  che  le  sopraddette  odon- 
talgie si  complicano  qualche  volta  tra  di  loro.  Anzi  rare  volte  si 
presentano  in  natura  come  si  trovano  descritte  nei  libri ^ e quindi 
il  medico  non  dovrà  star  sempre  a|!a  lettera. 


K.  Ghr,  M.  Arxn.pin,  mira  odontalgia® 
causa,  neglecta  nimirum  certo  die  unguium 
praecisio.  Ephem.  araci,  naf.  curio»,  ceni. 
3 et  6 p.  28. 

2.  J.  P.  W URFFBA.IN,  de  mari  tortini  vomi- 
ta dentiumque  dolore , loco  conjugum  utero 
gerenti  um<  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec. 
It.  a.  10.  16»8.  p.  410. 

3 Mongin  , ergo  praegnànti  mu l ieri  acu- 
tissimo dentis  dolore  laboranti  ejusdem 
ev  ulsio  1740. 

4,  » Quand  il  est  indispensable  d'óter  quel - 
ques  dents,  je  m'altache  encore  plus  particu- 
Uèrement  à guèrir  d'abord  V imagination:  je 
pstis  &?otsa$er  è fa  *» atade  la  cmtrtc  (Iurte  de 


t operation, et  le  peu  de  douhur  qu'elle  cause, en 
campar,  de  cellesqu’’ il  faut  s’attendre  à soufjrir 
en  conservane  ses  dents ; j'ajoute  à celle  consi - 
deration  tons  les  motifs,  soit  d’humanitè,  soit 
de  raison  qui  doivent  l'obliger  à faire  ce  pe- 
tit sacrifice  pour  le  Men  dii  fruit  qidelle  por- 
te; el  lorsque  je  ne  puis  tranquilliser  une  ima- 
gination trop  vivement  frappée , je  cherche 
tons  les  moyens  possibles,  de  suspenclre  au 
moins  la  douleur,  pour  a tundre  un  terns  plus 
favorable , et  que  la  pers orine  r endue  ou  à la 
raison  ou  à la  force  du  mal.  soit  enfin  déter - 
minée  à se  laisser  faire  une  operation  inevi- 
table.”  Bunois,  1.  c.,  p.  18:. 

8 pLEUK-,  T.  C.  p.  65. 
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CAPO  XX. 


dell'  estinzione  dei  denti  e dee  loro  distacco 


- — — ...  t y 

§ LXXXL 

Estrazione  dei  denti. 


I.  & un’operazione  chirurgica  (antichissima,  poiché  dicesi  ioven-Defiaieioa® 
tata  dal  terzo  Esculapio  4 5),  mediante  la  quale  si  estrae  il  dente  dal 

suo  alveolo 2.  . . , 

II.  Credevasi  una  volta  che  esistessero  dei  medicamenti  i quali  messi  Richieda 

sul  dente3  lo  rendessero  talmente  vacillante,  che  si  potesse  con  tutta 
facilità  estrarlo.  Vana  ed  in  parte  pericolosa  opinione!  11  rimedio  del  * 
Rivebio  è acre  ed  irritante,  e di  simile  natura  è quello  di  Heurnio  4, 
il  quale  consiglia  di  introdurre  tra  il  dente  e l’alveolo  delFeuforbio. 

III.  Per  tanto  quando  quest’operazione  è indicata,  bisognerà  su-  Istrumentì 
bito  far  ricorso  agli  strumenti  6,  che  dovranno  scegliersi  senza  pre- 
giudizi a seconda  delle  diverse  circostanze,  in  modo  « che,  a pari  cir- 
costanze, si  dia  la  preferenza  a quelli  che  tendono  direttamente  allo 

scopo  per  mezzo  della  sola  forza  dell’  operatore , ed  evitando,  per 
quanto  si  può,  quelli  che  lo  raggiungono  per  vie  obblique,  e perciò 
facendo  punto  d’  appoggio  sul  dente  vicino , fanno  violenza  contro 
gli  alveoli  od  i nervi 6.  Gli  strumenti  poi  usitati  per  questa  opera- 
zione sono  : P odontagra  7 che  Carabelli  riprova  in  modo  assoluto^ 


4.  Cicero,  de  natura  deorum  lib.  111. 

2.  Plenk,  i.  c.  p.  75. 

3.  Una  cicada  pesta  (Eph.  nat.  curios, 
dec.  1.  a.  4 e 5.  Append,  p.  23);  la  polvere 
di  lucertola  (Horatianus  Octavianus  lib.  I. 
c,  4). le  Sfoglie  di  elleboro  ('Riverius  in  Pleìnk 

1.  c.  p.  76.  not.;,  il  decotto  della  rana  verde 
(Gmeliis  ibid  ). 

4.  Heurn  tract,  de  morb.  oculor.  aur.  et 
dentium.  Leìd.  1602. 

5.  J.  Juncker  conspectus  ehirurgiae.  edit, 

2.  Ualae  4751.  Tab.  XCl.  — Duval,  nouvelle 
nomenclature  des  istrxmens  destines  à l'extra * 
etion  des  dents.  Graebko x, bulletin  sciences 
Medicale*  T.  I.  p. 


0.  Cosi  la  pensa  Carabelui  , tna  non  Ko* 
Echek  (1.  c.  p.  543;  ove  dice  » By  the  perpen- 
dicular extraction  of  the  tooth , the  division 
of  the  nerve  cords  at  the  same  instant , by 
which  all  the  pain  >s  concentrated  into  the  same 
moment^  and  hence  is  rendered  exceedingly 
intense  . . . and  it  would  be  requirite  to  em- 
ploy a lever  of  great  power,  the  fulcrum  of 
which  would  necessarily  de  placed  either  upon 
the  neighbouring  teeth  or  upon  the  gums.  « 
D’oode  se  mai  l’autore  che  la  lente  lacera' 
zoonedi  un  nervo  è menodolorosa  di  quella 
latta  con  movimento  repentino) 

1.  Germ.  tMttèfwitffi  rigettato  djl 

Ca&ABEki'.i 


m DELL’ESTRAZIONE  DEI  DENTI  E DEL  LORO  DISTACCO 
il  pellicano  che  Garaiìelh  antepone  a tutti  gli  altri } la  chiave  in  - 
glese  che  secondo  Carabelli  è uno  strumento  pericoloso  in  mano 
inesperta  } la  tanaglia  dentale , il  piede  caprino  , il  vectis  , che  è 
molto  adattato  all1  estrazione  del  dente  della  sapienza \ • l’ istruniento 
dentale  di  Aitkin2,  Vepis tornio  di  Sebees  , che  Carabelli  loda  mol- 
tissimo come  atto  a cavare  i denti  già  interamente  scavati  ^ il  gri- 
fone di  Charpentier  comodissimo,  secondo  Carabelli,  ad  estrarsi  i 
denti  proprj,  e va  dicendo  3,  intorno  ai  quali  ed  al  miglior  modo 
di  cavare  i denti , oltre  i citati  dentisti , si  possono  consultare  i ser 
guenti  : Jankk  4,  Bucking  5,  Andrée  6,  Mortet  7,  Serbe  G.  G.  De 
la  Foes9,  S.  G.  Stratford40,  ecc. 41, 
dazioni  IV.  L’estrazione  del  dente  poi  è indicata  (come  emerge  chiara- 
mente da  quanto  abbiamo  fin  qui  detto)  quando  il  dente  di  latte  , 
non  cadendo  al  tempo  debito  , obbl  iga  colla  sua  presenza  il  dente 
permanente  a crescere  in  direzione  obbliqua,  o che  minaccia  di  gua^ 
starlo  colla  carie  di  cui  è infetto  } quando  il  dente  cresce  in  un 
punto  ove  non  deve  nascere  *,  quando  un  dente  che  non  si  può  nè 
tagliare  nè  limare,  offende  le  parti  attigue } quando  un  dente  al- 
lungato o vacillante  ribelle  ad  ogni  metodo  di  cura  impedisce  la  ma- 
sticazione^ quando  il  dente  cariato  o produce  un  dolore  che  non 
si  può  calmare  con  alcun  rimedio,  od  infesta  i denti  vicini  , o gua- 
sta gli  alveoli , o fa  nascere  la  parulide,  1’  epulide,  la  fistola  mascel- 
lare, od  una  malattia  delle  orecehie  e quando  un’ulcera  del  seno 
mascellare,  o qualche  altra  circostanza  impongono  il  sagrifizio  di  qual- 
che dente. 


I.' Extraction!  dentium  sapientiae  accorn- 
moduin.  Carabelli  presso ZaNg.  Darstellung 
blutiger  heilkundiger  Operational,  film 
1817  — 1820. 

2 Essays  on  serverai  important  subjects 
in  surgery  Lond  !77t.  p.  1 9\s. 

3-  co  stromento  di  S'MOson.  (Jrchiv  der 
pr.  Beilk.  far  Schlesien  B.  1 St.  3 N 41. 
— KÓ«ig  in  Kuhn  phys  med , Sournal  1800. 
p.  483,);  di.  Over  (Kuhn  ivi.  p.  30);  di 
Uekcb  (Braolky  ’s  med.  and  physic,  iourn. 
1 8o4.  Jpril );  di  Z.  Vogkl  (chi r.  med  Reqha- 
eht.  p.  229,);  la  chiave  di  Clark,  (medical  fa- 
cts and  observ  Voi  8.  N.  8 ) — Maury 

fi.  c.  p.  133)  usa  | seguenti  strumenti:  ip  La 
clef  de  Garengeot  modiftée  ( Planch  XVII. 
fhj.  1 4.  6.  8);  2°  la  pince  droite  (PL  XV 111. 
fig.  2)j*  3U  la  pince  courbe  fi  vi.  fig.  1 );  4" 
le  davier  courbefPl.  XIX , fig.  2 )j  5°  le  da vier 
droit  (ivi  fig.  14):  69  le  levier  à crochet,  et  a 
plague  mobiles  (PI,  XV 111,  fig.  3.  4.  8)j*  7U  le 
levier  simple  (PI.  XXI.  fig.  2).  Sentiamo  ora 
Kokckep.,  (I.  c.):  « It  is  impossible  to  give  en- 
gravings of  all  my  instruments, many  of  which, 
are  entirely  new  , and  others  greatly  impro- 
ved ....  The  number  of  my  instruments  for 
this  operation  ( extracting  teeth),  is  upwards 
of  eighty,  of  which  more  than  two  thirds  are 
actually  indispensable  . . . Indeed , my  appa- 


ratus , in  consequence  of  its  extent , and  an 
account  of  its  great  difference  from  what  is 
generally  used,  would  not  only  be  dangerous 
in  the  hands  of  the  ignorant , but  its  judicious 
application  would  require  some  previous  practi- 
cal instruction  even  on  the  part  of  the  scien- 
tific dentist  ».  Senti  il  cerretano! 

4 Diss.  dedenlibus  evellendis.  Lips  1751. 

5.  Vollsiàndige  Jnwei$'nng  zum  Zahnaus 
ziehen.  Stendal  1782.  e Ballukger’s  , neues 
Magaz.  B.  3,  p.  532,  B.  5.  p 08. 

6.  Diss.  de  odontagris  al  dentes  evellen- 
dos  necessariis  eoruin  vi  medianica  et  ap- 
plicalione.  Lips.  1784. 

1.  Dissertation  Extraction  des  dents  ù laide 
d'un  instrument  nouvellement  invenié , Paris } 
1802. 

8.  Praktische  Darstellung  alter  Operationen 
der  Zahnarzneyhunst  Berlin  1803  1834. 

9.  Beschreihung  tines  ncu  erfundenen  , in 
England  patentirten Insti  uments  zumdusziehefi  ; 
der  Zàhne,  so  wie  auch  einer  neu  patentirten  i 
Methode  kiinstliche  Zdhne  zu  befestigeiu  Ji  d" 
El  Leipz.  1827. 

10  Remarks  on  the  extraction  of  teeth.  Lond» 

H.  Ch.  Bkw,  contr  a -practical  remarks  on 
the  extraction  of  teeth  (^Gazette  of  Health. 
IV.  138.  Febr,  1828.  p 429;. 

12.  Fay.  I.  c. 
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Y.  L’estrazione  del  dente  è controindicata  dall’infiammazione  delle  Con'rainA 
gengive,  segnatamente  se  è d’  indole  scorbutica  , -venerea  , mercu- 
riale, perchè  allora  l’estrazione  aumenta  la  flogosi , ed  eccita  P an- 
gina ed  altre  gravi  malattie. 

VI.  Non  bisogna  determinarsi  senza  riflessione  all’  estrazione  di  Pericoli 
un  dente1  , giacché  quest’  operazione  è spesse  volte  pericolosa  2. 

Avevano  quindi  ragione  gli  antichi  di  appendere  nel  tempio  di 
Apollo  Delfico  un  istrumento  di  piombo  da  cavar  denti  : come  venne 
osservato  da  Foresto  lib.  XIV,  sull’  autorità  di  Celio  Aureliano. 

Tali  pericoli  dipendono  in  parte  dall' imperizia  dell' operatore,  p.  e. 
quando  estrae  un  dente  sano  invece  del  guasto  3 * } se  i denti  vengono 
cacciati  entro  i seni  mascellari  superiori  se  si  rompono  gli  alveo- 
li 5 , si  lussa  la  mascella  6 o si  offendono  le  gengive  7 e le  guance  8 ; 

Ìn  parte  dalla  cattiva  scelta  dello  strumento  estrattore , p.  e. 

qualora,  avendo  scelta  l’odontalgra  per  l’estrazione  dei  denti  canini 
superiori , si  ferisca  il  plesso  sotto  orbitale  , traendo  in  consenso  gli 
occhi  9 ed  il  cervello  10 *,  con  risultato  talvolta  mortale  ld;  in  parte  dal 
temperamento  dell  ammalato,  p.  e.  se  è troppo  sensibile  o timido, 
onde  ne  nascono  tremori , lipotimie  e convulsioni,  e dalla  costitu- 
zione del  medesimo,  p.  e.  se  è scorbutica,  mercuriale,  venerea,  ecc., 
segnatamente  se  ha  gli  alveoli  spugnosi 12}  — in  parte  ancora  dalla 


1 . Quoique  V extraction  des  dents  paroisse 
r ine  chose  fort  simple  et  que  le  plus  souvent 
elle  se  lasse  uvee  facilitò,  il  est  cependant  ime 
foule  de  cas  où  cette  operation  exige  une  gran- 
de habitude  , beaucoup  d’adrcsse  , ime  con- 
noissance  exacte  de  la  conformation  de  la  bou- 
che  , et  des  nombreuses  particular  it  és  qui  se 
recontrent  dans  la  disposition  des  dents  ou 
leurs  maladie  , afin  de  savoir  se  diriger  en 
consequence  ».  Ga^ict,  1 c.  p.  12. 

2.  Ddval  , des  accidens  de  V extraction  des 
dents.  Paris  1808. 

3.  Courtois  , 1.  c , p.  229.  Sur  une  bonne 
dent  ótée  aie  lieu  de  la  dent  carice  et  ce  qui 
en  arriva  — Gariot  (I  c.  p.  291)  dice  : » p 
n’y  a qu’un  ignorant  qui  enlèvo  une  dent  suine 
pour  une  cariée  ». 

4 Fauciurtd,  op.  c.  T.  I.  p<  291.  chap  51. 
Deux  observations  sur  des  dents  qui  furent. 
enfoneées  dans  le  sinus  maxillaire  superieur 
droit  tt  dans  C alveole  en  voulant  les  óter. 

5.  Highmorus  , disquisit.  anat.  lib.  Ili, 

P.  II.  c.  1.  — F otkstij's  li b.  XIV.  obs  7.  in 

schol.  — Holuìrus,  obs.  31.  — Bartiiolinus, 

cent.  V.  hist.  84.  — Courtois,  1.  c.  p.  168. 

Obs.  8.  sur  une  dent  cariée  ótée  maladroite- 

ment.  » Cet  opérateur  . . . plaga  son  pélican 

d’une  manière  si  gauche,  qu'il  fractura  toute 
la  portion  alveolaire  qui  contieni  la  dent  ca- 

nine et  Its  trois  incisives  qui  prùcèdent  », 


6.  « Pendant  P extraction  d’ime  dent  (Pen 
bas  si  la  bouche  est  excessivement  ouverte,  et 
que  le  dentiste  appuie  fortement  sur  la  màchoi- 
re  , il  peni  en  resulter  une  luxation.  - Gariot 
I.  c.  p.  293.  Gfr.  Capuro 's,  essai  sur  la  luxa- 
tion de  la  màchoire  infòrieure.  Paris  Can  IX. 

7.  J.  Acolutb,  de  horrendae  epulidis  pro, 
ductione  ab  inepta  dentis  ej, usque  curatio* 
ne.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dee.  Ili,  a.  4* 
1696  p. 140. 

8.  Courtois  , l.  c p.  244.  Obs  21.  Sur  une 
portion  de  la  j oue  qui  se  trouva  prise  dans 
le  davier  uvee  une  dent  qu'on  vouloit  óter. 

9.  M Gerbf.z  , dentis  ocularis  infausta 
estractio  Misceli,  acad.  nat.  cur.  , dee.  11  , 
a.  lo,  1691,  p.  115. 

10.  Cauabelli  vide  un  caso  mortale  dj 
simil  fatta  in  un  giovinetto  di  16  anni, 
figlio  del  direttore  dello  stabilimento  dei 
sordi-muti. 

11.1.  L.  HannemaNn,  dentis  evulsio  lelha- 
lis.  Misceli  acad.  nat.  cur.  , dee.  11  , a,  2 , 
1683.  p.  81. 

12  Courtois.  I.  c , p.  203  Obs.  14,  Sur  les 
accidens  causes  par  C extraction  d'une  dent 
molaire  de  la  màchoire  supérieure.  « Au  pre  * 
mier  effort  que  je  fis,  non  seulement  je  vis  se 
détacher  la  dentiere  dent  mola  ire,  mais  eneo * 
re  quaire  aulres  de  suite  que  j 'élois  sur  te 
point  d'emporler  , si  je  ino  fusse  oLstinè  à 


m DELI/  ESTILÉ^IONE  DEI  DEISTI  E DEL  LOl¥>  DISTACCO 
swostitnzione  annua  od  epidemica  delle  malattie , p.  e.  se  questa  è'- 
favorevole  allo  sviluppo  delle  infiammazioni,  alle  cancrene1,  al  te- 
tano s ; — in  parte  dalla  stessa  natura  delle  cose,  p.  e.  se  il  dente 
tutto  consumato  dalla  carie  o fragile  , si  rompe  quando  si  tratta  di 
estrarlo3,  o se  rimangono  dei  piccoli  pezzetti  del  dente  entro  l’al- 
veolo o se  si  estrae  col  dente  una  porzione  di  alveolo  5,  o se  vi 
Iia  qualche  anomalia  delle  radici  dei  denti  , specialmente  di  quelli 
della  sapienza  6 \ e in  parte  finalmente  dal  concorso  di  parecchie 
delle  suddette  cause , p.  e.  se  nasce  un’ emorragia  alveolare. 

Cautele  yjl.  Nell’  estrarre  i denti  non  bisogna  andar  con  furia  7 : e bi- 
sognerà anche  persuadere  l’ammalato  pusillanime  a,  sottomettersi  di 
buona  voglia  all’operazione,  che  si  procurerà  di  non  eseguire,  quando 
si  può,  nella  ricorrenza  delle  purghe  mensili  8.  Cavato  il  dente  si  !a- 
scerà  colare  liberamente  il  sangue,  quando  questa  perdita  non  ecceda 
i limiti.  Si  eviteranno  diligentemente  tutte  le  cause  deli’  odontalgia 

v nulo  ir  Òte?  la  t tetti  pour  laquelle  favola  cratndre  pour  ses  suites,  et  qu'il  faut  sbatta* 
tommencè  V operation  . . . Je  presume  que  la  ciier  a prevenir.  «*  Gariot  , 1.  e.  , p.  291.  — 
substance  osseuse  de  corps  alvéolaire  chez  cet  Domandasi  ora  se  si  possa  conoscere  se  i 
Jbbé  est  plus  spongieuse  qu'elle  n*a  coutume  frammenti  che  *i  trovano  appartengano  al* 
d'etre  ordinairement  : d'ori  il  resuite  ime  foi-  l’alveolo  od  al  dente  guasto  estratto  ? CAiù- 
blesse  dans  ces  parties , qui  les  mH  hors  d'è-  belli  risponde  che  i denti  cariati  non 
tat  de  pouvoir  resister  aux  efforts  qiPon  est  hanno  periostio,  men  tre  i pezzetti  di  alveo- 
obligé  de  frdre  pour  òter  les  dents  contenne $ lo  non  ne  sono  mai  privi. 
dans  ces  mtnnes  alvèoles.  *»  15.  Dubois-Foucou,  sur  le  danger  d'extrairv 

1.  Eph.  nradi  nat.  cur.  dee.  Il, a.  2,  oh*. 49.  les  dernières  dents  de  la  màchoire  inférieure 
2 B Roso  , au  account  of  a tetanus  from  molaires  dites  de  saqesse  , cn  les  renversant 
the  extraction  of  two  teeth , successfully  trea - dehors  en  dedans  , du  coté  de  la  latujue.  Sf- 
led  by  the  use  of  wine  and  mercury.  Tran-  dillot,  recueil  period,  de  la  soc,  de  méd.  de 
sact . of  the  of  physicians  of  Philadelph.  Voi.  Paris,  T.  43.  p.  598. 

t,  P.  I p.  SS.  7.  « The  dexterity  of  those  gentlemen  who 

5 « Vacident  qui  arrive  le  plus  frèquem-  brag  how  they  can  whip  out  a tooth  quicker 
tnent  dans  V extraction  d’une  dent,  est  celiti  than  other  men  can  loot  at  it,  would  be  wor- 
de  sa  rupture  : on  doit  d'autant  plus  la  re - thy  of  imitation  , were  it  not  frequently  at- 
douter  que  sa  carie  est  plus  avancéc  ; une  tand  with  Vie  extraction  of  teeth  whose  di- 
dent pent  encore  se  rompre  aisément  quanti  sorders  might  easily  be  cured  ; or  with  the 
elle  est  rendite  fragile  par  une  affection  can - loss  of  many  sound  ones  . by  hasty  mistaken 
Cére  use.,  le  rnrhitfsme . le  scorbut , le  syphilis,  application  of  the  instrument  : or  with  one 
Vusage  immodé.ré  des  acides  miner  aux  , l’ex-  or  more  of  the  other  evils  enumerated  at 
trème  vìeillesse.  eie,  Gahiot.  1.  c.  . p.  2*9.  the  hrad  of  this  chapter  » Bfromore,  I.  e.  , 
4.  J.  1*.  WOrffbub  , de  maxillae  ossidilo  p S 04.  « The  extraction  should  never 

post  XVIII  ante  annos,  ex  infelici  denils  he  done  quicK;  for  this  often  occasions  great 
pvulsione  factam  fìssnram,  sponte  et  salu*  misehief  , breaking  the  tooth  or  jaw  j on  the 
tariter  separato.  Mise,  acad,  nat.  cur.  dec.  same  principle  as  . bullet  going  against  an 
a.  1.  1694,  p.  r> ! o.  open  door  with  great  velocity  , will  pass 

H.  « Si  après  f extraction  d’une  dent  il  est  through  it,  but,  with  little  velocity,  will  shut 
resti  une  portion  de  racine  adhérente  au  fond  it-  » IJcNteb  , 1.  c.  , p.  215.  — « Quel  que 
de  Pal  viole  , le  plus  ordinairement  elle  est  solt  V instrument  qu'on  adopte  pour  extraire 
bientót  recouverte  par  les  parties  molles  , et  mie  dent  on  une  racine , il  est.  une  précaution 
n’ occasionile  aucun  accident.  Si  au  contraire  qu'on  ne  sauroit  trap  recommander  pour  le 
e'est  la  racin’,  qui  emporte  mie  portion  d'ai-  succès  de  V operation  ; e'est  de  ne  point  trop 
viole  , cela  ne  nècessite  encore  aucime  précau-  precipiter  son  mouvement  d.' extraction.  » Ga- 
tioii  particulière,  etne  pent  avoir  aucune  sui-  riot,  1.  c.,  p.  2:5. 
te  facheuse  ; mais  quelquefois  ces  occidens  8.  Bcnon,  1.  c , p.  89. 
donneili  lieu  à tine  inflammation  toujovrs  à 
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reumatica.  A coloro  elio  non  sono  poveri  io  ciò  il  consiglio  di  far 
sempre  venir  da  loro  il  dentista  per  farsi  cavar  il  dente,  e di  rima- 
nere  in  casa  dopo  l’operazione  per  uno  o due  giorni,*  massime  se 
P annua  costituzione  favorisca  lo  sviluppo  delle  malattie  reumatiche; 
Bisognerà  astenersi  dàlie  bevande  e dai  cibi  caldi  , e guardarsi  dal 
succhiare  lé  gengive.  Se  si  sviluppa  infiammazione  sarà  d’uopo  prov- 
vedervi per  tempo'. 


| t XXXII. 

Del  dti giurì pimento  dei  denti. 

I.  E un’  operazione  chirurgica  per  la  quale  si  separano  i denti  Definì*, 
delle  dii  e mascelle  che  stali  no  stretti  gli  uni  siigli  altri. 

c j 

II.  Ne  parlarono  principalmente  Dioms  Fauchard  2,  Jukcker  3 e Letterat. 
Ìoihac  * 

IH.  Il  d istacco  dei  denti  è indicato  allorquando  la  gonfiezza  delle  Indicai. 
(Darti  circomposte  alla  bocca,  le  cicatrici  lasciate  dagli  ascessi  delle 
parotidi,  la  volontà  di  un  uomo  delirante,  maniaco,  convulso,  o di 
tin  fanciullo  ostinato,  ecc.,  impedissero  l’ ispezione  della  bocca  chiusa, 

1’  estrazione  di  uh  dente,  o 1’  amministrazione  degli  àlimehti  o delle 
medicine  rese  necessarie  allo  stato  dell’  ammalato. 

IV.  Siffatta  operazione  non  è indicata  quando  si  pòsson  togliere  le  Contro- 
Cause  del  male,  quando  un  vuoto  lasciato  da  un  dente  per-indicazione 
mettesse  che  per  essò  si  introducessero  gli  alimenti  e lé  medicine,  e 
quando  la  rigidezza  spastica  fosse  tale  , da  correre  rischio  di  lus- 
sare o di  rompere  la  mascella  inferiore  piuttosto  che  distaccare  i 

denti. 

V.  Quest’operazione  si  pratica  etto  un  legnò  tagliato  in  isbieco  Istroitìe«4l 
o con  un  sovero  introdotto  fra  i denti  6 } colle  spatole  7 , colio  spe- 
culum oris  8 e con  un  Strumento  provveduto  di  vite  9.  Se  questi  stru- 
menti non  bastassero  si  dovrà  col pelicano  estrarre  il  dente  che  spor- 
ge maggiormente  in  fuori , o cacciare  in  bocca  con  lo  strumentò  detto 
pouswir  i0,ii  primo  od  il  secondo  molare; 


Court  <T operation  de  chirurgie  , p.  KOS. 
-•  Op  c.  T l.  p 203. 

5.  <.on*p.  ehinirg.  Tab.  XOh 
4-  Ut  clinique  T.  3 Novembre  1828. 

S.  Pacciurd  Pianelle  Iti,  fig.  3. 
b ToiiUC,  1.  c. 


FAùciunb,  ì.  e.  fig.  i, 

8.  Ivi  fig  2.  — Maury  1.  c.  Planch . XXlf. 

fig.  i. 

9-J(jNCREk,  l.  c. 

iti  Faucuard,  Planch  XV IH,  fig.  2. 


Val.  Hi. 


CAPO  XXI. 


'•ELLA  MÀIO* N/A  DEI  DENTI  R DKI  MODI  fit  RIMETTER. LI. 

— * • 

l Lxxxm. 

Mancanza  dei  denti. 


Definizione  mancaoza  d’uno  o più  denti  o di  tutti  chiamasi  mancanza 1 

dei  denti . 

Varie  spec.  II.  Si  danno  varie  specie  di  mancanza  dei  denti: 

Mancanza']  III.  Colla  prima  di  esse  nasciamo,  — mancanza  dei  denti  infan 
infantile  iHCm  Quando  poi  V eruzione  dei  denti  tarda  oltre  1’  anno  , allora  lai 
mancanza  è morbosa,  — dentizione  tardiva.  A questa  tien  dietro  1 1 
mancanza  perpetua. 

Mane,  per  IV.  L’altra  specie  accompagna  il  cambiamento  dei  denti  di  latt i 
eambiam.  coi  permanenti,  specialmente  se  i primi  cadono  più  presto  del  so 
lito,  ed  i permanenti  tardano  più  del  consueto  a spuntare. 

y.  Colla  terza  specie  di  mancanza  di  denti  senili , campando 
.seme  discendiamo  nel  sepolcro.  Questa  mancanza  è preceduta  dai 

logoramento  dei  denti. 

traum  VI.  La  quarta  specie  è la  mancanza  dei  denti  traumatica  , che? 
[ ’ deve  la  sua  origine  alle  violenze  esterne,  e principalmente  alle  ca- 
dute ed  all’  estrazione  dei  denti.  Cabàèelli  vide  il  caso  di  una  gio- 
vane che,  uscendo  dal  teatro,  cadde  a terra  e si  cacciò  fuori  i denti i 
incisivi  della  mascella  superiore  di  modo  che  i servitori  mandali  perr 
rinvenirli,  perlustrarono  invano  la  piazza.  Piu  felici  furono  i do- 
mestici nel  caso  narrato  da  Maiibt  L che  dopo  due  giorni  rinvennero) 
i denti  in  un  prato. 

Mane  er  VII.  Una  quinta  specie  di  mancanza  di  denti  è quella  che  di- 
ìabeintcri  pende  da  un’  interna  affez'one , cioè  da  rachitide , da  scorbuto.*  dai 
sifilide,  da  idrargirosi.  Sotto  questa  specie  si  riunisce  la  mancanza! 
dei  denti  delle  gravide,  delle  puerpere  2 e delle  donne  in  corso  di 
mestruazione  3. 


Maury,  (1.  c.  p.  150). 

2.  B\htiiolino  riferisce  (obs.  cent.  IV.  obs. 
d’  avere  vedute  due  signore  onestissime 
le  quali  sputavano  un  dente  ogni  volta 
che  partorivano,  fatto  che  mi  avvenne  di 
veder  confermato  nella  mia  pratica). 


5.  « . . . nous  avons  donni  des  soins , comet 
dentista  , d Urte  dame  dont  trois • oa  quatret 
dents  vacillérent  nonjeutement  à la  fois , maiss 
encore  tonibérent  presque  en  mpme  temps,, 
lorsque  ses  régles  devinrent  moins  abondan - 
tes.  « Maury,  l.  c.  p.  <14. 


PELLA  MANCANZA  DEI  DENTI,  ECC,  # 

Vili.  La  sesia  specie  di  mancanza  dei  denti  dipende  dalla  nc-M.da  neur 
erosi  dei  medesimi.  Una  tale  affezione  è un  effetto  di  quelle  ma- 
lattie che  distruggono  il  nesso  che  esiste  tra  i denti,  gli  alveoli  e le 
gengive,  onde  il  dente,  costituendo  un  corpo  morto,  per  lo  piàntene 

presto  o tardi  espulso1.  # 

IX.  Colui  che  pori  mente  all’utilità  dei  denti,  potrà  facilmente  E eU 

immaginarsi  quali  siano  gli  effetti  della  mancanza  di  essi  , cioè  la 
difficoltà  di  masticare2,  l’ingrossamento  delle  guance  3,  la  disgustosa 
espressione  del  riso4,  l’impossibilità  di  tenere  la  saliva  5,  1 aspetto 
deforme6,  V alterazione  della  voce,  P impedita  articolazione  delle  pa- 
role , e l’  essiccamento  dei  polmoni  7. 


§ LXXXIV. 

Maniere  di  riy  jxare  alla  mancanza  dei  denti . 

1.  Non  vi  ha  parte  del  corpo  umano  che  venga  riparata  tanto  Nozione 
facilmente  quanto  i deati,  purché  le  gengive  siano  sode  e ben  fatte. 


1.  « Comme  les  os,  les  dents  peuvent  ètte 
frappèes  de  morose.  Le  cause  de  cette  affection 
résicle  sans  doute  dans  V inflammation,  sui  vie 
chi  décoll$ment  du  périosie  de  la  racine  den- 
tarne. Des  irritations  fixèes  sur  le  màchoires , 
et  les  coups  qui  ébranleui  fortement  les  dents , 
peuvent  determiner  cette  maladie.  Il  semble- 
roil  d'abord  que  la  racine,  privée  de  la  vie, 
doit  resler  dans  l'alvéide,  de  la  méme  maniè- 
re que  celle  d'une  dent  htxée  ou  transplants 
mais  V expérience  dèmontre  qu'il  n'est  pasain - 
sì,  En  effet,  V inflammation  qui  a determinò 
le  décollement  du  périoste  dentaire  se  conti- 
nue après  que  ce  rèsultat  s'est  opèré,  la  mem- 
brane qui  en  est  le  siéqe  se  lrouv  -t  continuel- 
lement  irrìtée  par  le  corps  étranger  avsc  U 
quel  elle  ert  en  contact  Une  suppuration  plus 
ou  trains  abondani.\.surght  de  l’intérieur  de 
ì'alvéolej  les  genives  se  gonp.ent.  s wflamment, 
se  (iélachent  du  collet  de  la  dent,  qiq  vacille 
et  tombe  quelquefois.  Aussi  long-temps  que  l'on 
a des  doutes  sur  la  nature  du  mal,  et  qu'on 
pent  le  considórer  comme  une  simple  irritation 
des  membranes  alvèolo  clentaires,  il  faut  se 
borner  aux  saignées  locales,  opérées  soil  par 
la  scarification  des  gencives,  soit,  ce  qui  est 
preferable  (?),  par  l'application  de  quelques 
sangsues  vis  à-vis  de  la  dent  malade.  D*au- 
tres  moyens  antiphlogistiques  et  dérivatifs  de- 
vront  v tie  employes,  suivant  la  violence  de 
1' irritation  et  les  forces  des  sujètf.  Mais  lors - 
que  l’ inefficaci! é de  ce  traitement  , l'ébranle- 
meni  de  V organi  et  {'apparition  do  fats  an- 


noncent  Vexistence  d'une  lésion  grave , il  faut 
extraire  la  dent.  On  trouve  alors  la  Tacine 
rugueuse.  iaun$tre  ou  noiràtre.  La  suppura- 
tion de  V alvèole  se  ta r it  prompt ement,  et  la 
guérison  ne  tarde  pas  à ótre  parfaite .«  Diction . 
abrégé  des  selene,  mèd.  art,  dent. 

2.  Frangendo  misero  gingiva  pani* 
inermi. 

Juvek.  Sa$.  X.  v.  200. 

3.  » Aussi  temarque-l  on  chez  les  vieillards 
déowtrvus  de  lews  dents,  que  lews  joues  se 
creusent  vers  la  partie  exterieure,  et  que  lews 
lèvres  rentrent  d'elles  méme  vers  la  bouche , 
comme  on  les  fait  rentrer  quand  or}  veut  se 
les  mordrc  Cqurtois  l.c.  p.  41. 

4 h . . . laugh,  instead  of  painting  joy 
and  merriment,  expresses  only  defect  and  di- 
sease. «*  Bkrdmoke  I.  c.  p.  4. 

5.  ...  Et  longà  manantia  labra  saliva. 

Juyen . Sat.  VI.  v.  622. 

» V expérience  nous  fait  voir  tons  les  jowr* 
que  les  personnes  chez  qui  les  dents  map- 
quent.  principalement  celles  du  devant  de  la 
bouche,  laissent  échapper  leur  salive  qui  jail- 
lit  mime  sur  ceux  à qui  elle&  par  lent  pendant 
la  conversation  j efftls  des  pulsations  répé - 
tées  de  la  langue  doni  la  salive  étant  agi- 
tèe s'échappe  et  j aillit  malgrè  nous,  n'ayant » 
rien  sur  le  devant  de  la  bouche  qui  la  re- 
tienne."  Courtois,  I.  c , p.  43. 

6.  Territat,  os  nudum.  . . 

S.  L.  Servasti  epigr.  de  cupid.  v.  3*. 

7.  » Outre  la  difficult é ds  parler  qu’óprouvf 


Utilità 
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WUratur.  II,  L’ arie  di  arrivare  a tale  scopo  1,  che  non  era  conosciuta  da-* 
gli  antichi  *,  venne  insegnata  da  Fauchard  3.  Mouto*  4,  Dubo-s  d* 
Chemai't  5.  Laforgue  6,  Dubois  Foticou  7.  Fovzi  8.  ÌVJaggiom  9,  Rous- 
sile-Chamseru  10,  Toccijard  11,  Gallette  G.  F Maury 'i 3 Au- 

D1BRAIVD  ChAMBI.Y  **.  > 

III.  Quest’arte  è utilissima  ; poiché  i denti  artificiali  adornano  la 
faccia,  e le  conciliano  un  aspetto  di  gioventù  e di  sanità,  correggono 
il  suono  della  voce,  rendono  distinta  la  pronuncia,  fatano  la  "ma-, 
st  trazione,  ed  impediscono  F eccessivo  allungamento  degli  opposti  denti. 

IV.  Alcuni  oppongono  che  i denti  artificiali  non  hanno  bastante 
solidità  per  poter  servire  alla  masticazione,  che  cadono  facilmente, 
danno  occasione  al  fetore  dell' al, to,  ed  eccitano  dei  dolori. 

y>  Noil  si  vuol  porre  in  dubbio  che  i denti  naturali  servano  me- 
glio alla  masticazione  che  gli  artificiali;  ma  si  tratta  di  supplire  ai 
primi,  della  qualcosa  non  si  farebbe  parola  qualora  non  cadessero 
anche  i denti  naturali.  Quanto  al  fetore  dell' alito,  si  può.  evitarla 
usandola  debita  precauzione  di  tenersi  ben  pulita  la  bocca.  I denti 
artificiali  poi,  quando  siano  adattati  da  un  abile  artefice  allo  stato  in- 
dividuale della  bocca,  non  producono  alcun  dolore. 


Qbiez. 


Risposte 


quejqu’im  est  qui , eomme  on  (Ut  commit- 
ment, brache  dent,  dost  qu,e  Vair  doit  eritrei' 
ou  sortir  trop  rapidement  des  poumons ; d'où 
s' en  suit  nèeessairement  un  desséchement  de 
poitrine  qui  pent  avoir  des  suites  fàcheuses  « 
COURTOIS,  I.  C. 

1.  la  francese,  Prothèse  dentaire. 

2.  »//  est  bien  étonnant  qne  ceux  qui  ont. 
recueilli  avec  lant  de  so/n  les  découvertes  des 
modernes.  pour  les  opposer  aux  andennes, 
n’aijenl  jamais  parie  d’un  art  important  doni 
on  ne  trouve  auctines  traces  nan»  findu- 
«trieuse  antiquité  » Bourm-t,  op.  c.  p.  15. 

3.  Op.  C.  T.  Il,  p.  291 . a.  539—54$- 

4.  Essai  d'odontotcchnie,  ou  dissertation 
sur  les  dents  arti  fide  lies.  Paris  17*6 

3.  Dissertations  sur  les  avantages  de?  nou- 
velles  dents  et  rateliers  arti/iciqts.,  incorrupti- 
ble# et  sans  odeur.  Paris  1789  — lettres  sur 
Ics  dents  arti  fiddles.  Paris  1790, . — Dissert, 
sur  les  avaniages  des  dent ? incorruptible s de 
pàté  animale  Paris  1824.  — Mtmoire  pour 
Air  Dubois  dh  Chkmaiit  contile  lord  Eger- 
dlon,  comte  de  Bridge, water . — Refutation 
des  assertions  fausses  et  calomnieuses  conte - 
m;es  dans  un  libelle  dirige  par  Andibrand  . 
deritisfe,  cantre  Mr.  DyDois  de  Chemaut.  sous 
pre.ie.vte  (Pun  }>rocès  interventi  aure  le  lord 
Egerdlan  et.  Mr.  Chemaut  182(5.  4. 

6.  Ou.  e.  Troisième  partie:  dps  dents  arti- 
fiefeUeS: 

7.  fixp&sft  de  iimxvdtux  p'#éAé\  p;»yr  />* 


confection  des.  dents  dite#  de  eompositinn.  Pa 
r/s  1808.  — Lettre  adressès  a Mrs.  les  denti - 
les  Paris  1&08, 

8.  Rapport  sur  les  dents  artifìcielles  terra, 
mètaUiques.  Paris  1803 Re  punse  à la  bro- 
chure de  Dubois  Foufon,  Paris  1808. 

9.  Op.  c 

10.  Recherche ? de  comparai  son  sur  les  di- 
verse? substances,  employees  à la  confection 
des  dents  arti  fiddles.  Skdillot,  ree.  perio- 
dile de  la  soc,  de  méd.  de  Paris  V.  4. 
p.  594. 

11.  Remarque  a sur  les  dents  arti  fiddles 
ivi.  T.  Si.  p.  45.  — Description  d'un  obtu - 
ratear  dentici'  présente  à la  soc.  de  méd,  de. 
Pans,  sitivie  de  remarques  sur  les  dents  arti- 
ficielles  Paris  1 8 1 4 . 

12  Aotice  sur  una  nouvelle  manière  de  pia- 
cer les  (tents  artifìcielles.  ivi  T 47.  p.  224 

!5.  Manuel  du  dentiste  pour  l’application, 
des  dents  ai  ti  /ideile?  mcorruptibles  snivi  do 
lx  description  de  divers  instrwnens  perfect ion- 
nés  Paris  1820  — 0.  edit.  / trinci paìemen $ 

augmeutée  du  mode  de  fabrication.  Paris  18^2 
— Op  fit.  Troisième  panie;  de  la  nuchuni- 
que  dentaire  eie. 

14  Refutation  sur  Ics  dents  métnlliques  Pa- 
ris. 180s.  — Traité  historique  et  pratique  sur. 
les  dents  artihckll.es  incorruptible#.  Paris 
1*21  8.  — < Judque.s  reflexions  sur  le  proets 

imene  au  Inni  EyerdtoQ  -pur.  t*r\  l'mìdfè- 

dh:  (far  mefiti  dentisi  e 

' * • * • *• 
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VI.  'arie  poi  sono  le  maniere  di  mettere  i denti  artificiali:  e ba- Vari  mo* 

gtera  che  il  fnedtco  le  conosca.  ’ van  modi 

VII.  Quando  si  estrae  4 o si  caccia  fuori  un  dente  sano,  si  dovrà  Innesto  del 
subito  riporlo  nel  proprio  alveolo,  nettando  prima  quest’ultimo  e to-dente  ProP* 
gli  emione  fuori  , frantumi  che  per  avventura  si  trovassero  dentro  2 

e assicurando  ai  denti  vicini  il  dente  rimesso  con  un  filo.  Se  non  visi 
rassoda  spontaneamente  , si  potrà  far  uso  di  qualche  collutoario 
astringente  onde  far  restringere  le  gengive.  Quando  più  denti  siano 

stati  strappati  nello  stesso  tempo  non  se  ne  dovrà  rimettere  che 
Una  parte  3. 

Vili.  Allorché  le  radici  dei  depti  e principalmente  quelle  degli  in-fones  della 
ns  v,  e de.  canini  della  mascella  inferiore  *,  sono  ancora  intatte  e cor’ona  ' 
terme  in  silo3,  alcuni  si  applicano  le  corone  d’oro  o di  platino6  <^1  denta 
A questo  effetto  I operatore  esplora  prima  di  tutto  collo  specillo  se 
il  nervo  si  e retratto,  e lo  abbrucia  quando  ciò  non  sia  avvenuto 
latta  questa  esploratone,  riduce  al  livello  della  gengiva  la  superstite’ 
corona  con  una  lima  ; o se  la  porzione  del  dente  da  esportarsi  è 
grande  con  ima  piccola  sega,  o con  ambidue  questi  strumenti:  con 
mia  trivella  ne  allarga  la  cavità*,  o se  questa  è molto  grande,  la 
impiomba  prima  di  (orarla,  spinge  la  corona  del  dente  sano  od  V 


1.  Fauciurp  , op.  c.  T.  ! , p.  380,  Oba.  &. 
Sur  urie  dent  saine  qui  fut  òtte  par  la  faute 
fìu  malnde  et  p.romptement  remise  avec  succès 
dans  son  meme  alveole,  sans  que  le  malade 
§’en  apperqut. 

2.  Nel  caso  narrato  da  Maury  (\.  c.,  p.  ]%0) 
u les  esquilles  dans  les  alvèoles  ne  furent  pas 
enlevées.  et  il  en  resulta  une  violente  inflam- 
mation, etc. 

3.  « On  doit  dans  ujx  cat  aussi  grave,  avoir 
égard  a l qge  du  su]èt  , et  ne  replacer  tes 
dents  qu'après  les  avoir  raccourcies  par  leur 
couronne.  si  par  exemple  sia?  ou  huit  dents 
ftoient  tombés , on  nien  replaceroit  que  quatte 
ou  cinq  , en  choisissant  de  préférence  celles. 
qui  sont  susceptible s de  reprendre  de  la  soli 
dité  , puis  op  laisseroit  s'oblitérer  les  alveo- 
les, qui  n’auroient  pas  éié  utilisées  pour  don- 
ner  plus  de  force  aux  dents  replacées.  » Mau- 
ry, l.  c. 

4.  « les  incisives  et  les  canines  de  la  rpd- 

choire  super iepre  soni  prèsque  les  seules  qui 
puissent  ótre  remplacées  par  des  dents  à pi- 
vot, pance  qu  elles  n ont  qu"une  Tacine  droite 
assez  forte  pour  les  recevoir , » Gariot  I c 
p-  209,  ’ 

5 " C'est  principalement  pour  les  dents  A 
pivots  , qui  doivenl  rester  à d emeu  re  sur  les 
wemrs  encore  solide <i  sur  lesquelfes  on  les 
w tfifè  eVm&et  4’^rc 


ossuré  de  Vètat  de  la  louche,  car  la  prèsene^ 
de  ces  corps  étr angers,  quelque  adroitement 
places  qu’ils  soient,  entretient  dans  ce  cas 
une  douleur  qui  souvent  exige  leur  prompt  en- 
levement.* Taveau,  1.  c. , p.  206.  — Alcuni 
però  sanpo  vincere  anche  queste  difficol- 
tà. •>  11  Signor  N . . . d*  un  piccolo  inciso- 
re della  mascella  superiore  non  aveva  pi^ 
che  la  radice  alcun  poco  cariosa  j vacilla- 
va per  questa  la  suopurazione  delle  gen- 
give: procedetti  all’estrazione  della  radice; 
ne  consumai  totalmente  i punti  cariosi;  la 
riposi  al  suo  sito  naturale;  vi  adattai  esat- 
tamente il  corpo  d’un  dente  naturale,  mu- 
nito di  una  punta  d’oro  infisso  net  foro 
della  radice.  Ne  ottenni  un  dente  semi-ar- 
tificiale, del  quale  a meraviglia  servesi  l’o- 
perato * Cornklio,  statistica  a.  XV,  p.  20. 

6.  In  francese  Depts  à pivot. 

7.  » Il  Signor  N.  si  é fatto  collocare  un 
corpo  d’un  picciolo  incisivo  munito  di  vite 
soprq  una  rimasta  radice  cariosa  ; 1*  opera- 
tore non  avendo  impiegati  i prevj  mezzi 
onde  rendere  nulla  a questo  riguardo  1$ 
vitalità  del  nervo  dentale,  ed  impedire  i 
progressi  della  carie,  ha  messo  questo  signo- 
re  nel  caso  di  soffrire  assai  , a motivo  del- 
F accadutavi  fenditura  della  radice  ».  Cor- 

NEMO.  1.  C.  p.  il. 

%.  Mitrar.  1,  <*.  Flméke  X%Xf,  fig.  12. 
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tificiale  contro  P alveolo  già  provveduto  della  punta  i,  che  si  copre 
con  quella  pellicina  che  suol  coprire  le  corteccie  della  lettila  alba 
di  Lin.}  la  si  assicura  nel  miglior  modo  possibile  2,  avvertendo  però 
di  andar  cauti  nei  maneggi  per  npn  romperla  3. 

Imp.  del  IX.  TP  operazione  di  rimettere  al  ricco  sdentato  i denti  del  pò-» 
dente  di  vero^  quantunque  facile  4 ed  elegante  5,  fu  abbandonata  perchè  cru- 
un  altr°  je|e  6 e pericolosa7.  Essa  esegui  vasi  nella  seguente  maniera:  Pri- 
V'V°mieramente  si  estraeva  il  dente  guasto,  poi  ii  sano,  che  si  rendeva 
dovunque  uguale  con  una  limetta.  Se  ne  chiudeva  l’apertura  del  ca- 
nale con  oro  o piombo,  indi  si  conficcava  nell’alveolo,  e si  assicurava 
con  un  filo,  facendo  per  maggior  sicurezza  per  qualche  giorno  scia- 
cquar la  bocpa  con  un  collutorio  astringente.  Il  dente  sano  da  rimet- 
tersi doveya  essere  delia  stessa  mascella  e dello  stesso  lato  in  cui 
trovavasi  il  dente  guasto  Yolevasi  inoltre  che  la  persona  alla  quale 
si  faceva  tale  inserzione  non  oltrepassasse  i quarant’  anni  ; e che 
quello  dalla  quale  veniva  preso  il  sano  fosse  tra  i quindici  ed  i 
venti  anni. 


Dente  tolto  X.  I denti  dei  cadaveri,  scelti  e ben  puliti 8,  servono  ottimamente 

daiVaday.a  riparare  la  perdita  di  qualunque  dente9,  tenendoli  legati  ai  denti 
■ . .t*  ..  . . 10 


Ticini 


1.  Fauchard,  op.  e.  T.  2 p 223.  Planch. 
XXXlll,  XXXI y.  - FniTSCH,  1.  C.  § 79.  — 
JLaforgue  , t,  c.  p.  230. 

2.  **  Quelques  dentisf.es  , après  avoir  ftxé  le 
pivot,  soit  avec  une  vis,  soil  avec  une  rivure 
te  ir  aver  sent  encore  aitisi  que  la  dent,  eft  ine 
petite  goupille  (PI.  XXV H.  fig.  6)  ; ce  qui  lui 
donne  une  grande  solidi  tè-  Celle  manière  de 
piacer  un  pivot  convieni  sur  tout  quanti  la  dent 
est  assez  èpaisse,  et  que  la  vis  ou  la  rivure 
ti’est  pas  hien  faile.  « Maury,  1.  c.  p.  3o3. 
note. 

3 Miei»,  description  d'up  nouvel  instrument 
pour  exécuter  facilernent  une  operation  occa- 
sionnée  par  la  fracture  des  pivots  des  dents 
artiftcielles  dans  Ics  racines  qui  les  reqoivent ; 
et  quelques  vues  sur  la  forme  la  plus  uvanta- 
geuse  à donner  à ces  pivots  Paris  1808, 

4 WiE'Emann,  co  timi  e n tatio  physiologica 
de  eoa  U tu  parti  uni  a reliquo  corpore  pror- 
juis  disiti  notarli  ni.  Lips.  1824 

5.  «One  of  the  nicest  of  all  operations  . , , 
Similar  to  the  ingrafting  of  trees .»  Hunter  , 
l . c.  p 217.  218.  not. 

8.  «Je  nai  jamais  pinne  dèfendre  rèime  se- 
er ette  horreur  à la  vue  des  personnes  qui  por- 
tent des  dents  d'autrui  aitisi  transplant ées;  et 
pai  suns  cesse , alors.  sous  les  ijeux  le  spece 
facie  da  malheureux  qui  achète  un  peu  d'or 
tu  se  laissant  mailer.*  Foi  u-»iBn,  1.  e.  p 587. 
r~  Jori itDAi  f»  ( P'.ssjy  et1*.,  p.  360/ e Lo»  i.tois  (1. 
ip.„  p.  1 9 riferiscono  ohe  una  volta  \ Sa- 


voiardi facevano  commercio  a Parigi  del 
proprj  d^nti. 

7.  W . Watsow,  account  of  a disease,  oc- 
casioned by  transplanting  a tooth.  Medical 
transactions.  Voi  0.  p.523. — J.  C.  Leitsom, 
of  a disease,  succeeding  the  transplanting  of 
teeth  Mem.  of  the  med.  soc.  of  London.  Voi . 

I.  p.  . 50.  — Kuhn,  on  a disease  (ulceration 
of  gums)  succeeding  the  transplanting  of  iheeth. 
Ivi.  Voi  1.  p.  346.  Hamilton,  letter  to  Dr. 

J.  C.  Lettsom,  on  a disease  succeeding  the 
transplanting  of  teeth.  Ivi.  Voi.  I.  p.  331 

8.  ». Lvant  de  faire  usage  de  ces  dents  il 
faut  les  nettmjer  du  sang  et  du  t.artre ; les 
mettre  dans  Ve.au  sans  boucher  le  vase,  les 
laisser  dégorger  pendant  dix  jours,  sans  chan- 
ger Veau : ensuite  on  j ette  la  moitié  de  Veau, 
et  on  en  a\oute  autantj  après  d ix  autres  j ours, 
on  les  netto  ye  et  on  change  Veau  entièrement. 
— On  continue  de  les  faire  macèrer  ainsi  pen- 
dant trois  mois ; on  les  lave  bien,  et  on  chan- 
ge Veau  Lous  les  dix  jours  « La?oi<gue,  1.  c. 
p 230 

9.  «Uno  evulso  non  deficit  alter.*» 

Virgil  , lib.  VI.  Aeneid. 
••Quand  il  s'agit  de  remplacer  une  seule  dent, 
on  doit  se  servir  à préférence  d'ime  tient  na- 
turelle.  en  ayant  soin  de  la  choisir  telle  sui- 
ne et  pareille  à celle  qui  manque  sans  ótre 
oblijè  de  Vultèrer  beaucoup  avec  la  lime  pan- 
ce. qa' alors  elle  se  conserve  beaucoup  mieux  -» 
Gau  or  l.  c.  p . 238. 

t Ù»!.cs  ligatures  le  plus  ordina  ir  evieni  em. 


DELLA  MANCANZA  DE!  DENT!  , ÈCC. 

XI.  Quando  si  debba  rimettere  più  deiiti,  bisognerà  aver  ricorso  Denti  ark 
agli  artificiali  propriamente  detti.  Con  della  cera  vergine  o con  Pr0P»  detti 
qualche  massa  consimile1  (fatta  rammollire  nell’ acqua  cada,  indi. 


asciugata  con  un  pannolino,  applicata  esattamente  al  davanti  e di 
dietro  dell’arco  alveolare,  e fatta  raffreddare  , indi  distaccatala  nella 
direzione  dei  denti)  si  ottiene  il  tipo  della  bocca  dello  sdentato* 
dalla  esattezza  del  quale  dipende  in  gran  parte  il  successo  del- 
T operazione.  I punti  prominenti  del  margine  della  cera  indicano  là 
forma  dei  vuoti  esistenti  nella  serie  dei  denti.  Si  riempiono  tutti  i 
vuoti  della  cera  con  gesso  ben  disciolto  nelfacqua,  indi  se  ne  stacca 
la  cera,  si  tagliano  con  un  coltello  i margini  troppo  sporgenti  alla 
base,  e su  questo  tipo  si  fabbricano  i denti  artificiali,  o di  dienti  di 
ippopotamo  2 o della  pasta  metallica  incorruttibile.  3,  facendo  atten- 
zione che  quest’ ultima  non  contenga  piombo  , onde  non  produca 
delle  coliche  saturnine.  Presentemente  i denti  di  bue,  di  cavallo,  di 
elefante  e di  balena,  ecc.,  non  si  adoperano  più  per  questa  fabbri- 
cazione pel  motivo  che  neppure  colle  lime  si  può  far  loro  prendere 
Taspetto  d’un  dente  d'uomo^  e perchè  diventano  facilmente  gialli.  Lo 
stesso  dicasi  della  madreperla  e della  porcellana  quali  si  faceva  De- 
Chateau  nel  177/p  perchè  sostanze  fragili  e sonore. 

XII.  Quando  mancano  molti  denti  o tutti,  si  avrà  ricorso  alla  Macchina 
macchina  masticatoria  4,  la  quale  5 è composta  di  una  serie  supe-  masticat* 
lime  di  denti  e di  un’ altra  inferiore,  ambedue  connesse  ai  lati  con 
uncini  6 o molle  7,  e si  applica  ai  margini  delle  arcate  alveolari,  as- 
sicurandole da  una  parte  e dall’altra  ai  denti  ancora  esistenti  in  bocca. 

Se  non  mancasse  che  una  serie  di  denti , la  superiore  o l’inferiore, 
si  rimette  in  questo  stesso  modo. 

XIII.  Bisogna  fìnalue  nte  avvenire  doversi  avere  grandissima  cura 
di  tener  bene  puliti  i denti  ar  ific  ali  8. 


ployèes  pour  maintenìr  eri  place  les  dents  ar - 
tificielles,  soni : le  cordonnet  de  soie  écrue; 
2®  un  autre  cordonnet  contili  dans  le  commer- 
ce sous  le  nom  de  racine  chinoise’,  3°  le  pite , 
ou  cria  de  Florence ; 4°  le  fils  de  platine  ou 
d'or  fin.  bien  purs .«  Maury,  l.  0.  313. 

1.  »»  C omposée  de  ciré  bianche,  12  parties, 
blanc  de  plomb,  1 partie,  graisse  lj2  partie , 
que  l'on  colore  avec  la  cochenille,  l’orseille 
ou  Forcanette,  on  fait  fonder  la  ciré  lentement 
au  bain  de  salde,  on  y ajoute  ensuite  la  grais- 
se; et  pour  que  le  blanc  de  plomb , qui  est  très 
lourd,  puisse  bien  s'y  incorporer , on  remue  le 
mélange  jusqu' à ce  quJil  se  fige ,«  Maury,  1. 
C.  p.  294 

2.  »L'  hippo  potarne  est  preferable  à toutes 
les  substances  que  nous  venons  d'énumirer.» 
M-aury.  1.  c.  p.  288.  — Cosi  «1  cono  tutti 
d’accordo. 

3.  »Les  dents  incorruptibles  . . . sont  com- 
posées  de  pàté  et  d'èmail  à porcelaine  (liaolin 
tt  petundzé ) que  Voti  colore  avec  quelques 
oxydes  susceptibles  de  ^resister  à un  grand  feu 


de  four  à porcelaine  . . . Les  préparationè 
chimigues  que  nous  employons  sont  les  oxy- 
des  de  bismuth,  de  platin,  d'or,  de  tifane, 
d’urane,  le  chromate  de  baryte,  V hydrochlo- 
rale  d'etain  , le  chlorum  d'or  , le  precipitò 
pourpre  de  Cassius «,  etc.  Maury,  1,  c.  p.  365. 

4 in  Francese  Batelier.  Pièces  composées. 

5.  « On  fait  ordinairement  les  pièces  cotn- 
posèes  lantòt  en  les  sculptant  en  entier  dans 
un  morceau  de  chevai  marin,  tantòt  en  mon- 
tani sur  cette  méme  base,  ou  sur  des  plaques 
métalliques,  des  dents  humaines  ou  incorrup- 
tibles >*.  Maury,  1.  c.  p.  317. 

6 Maury,  Blanche  XXVUI . fig>  9. 

7.  Lo  stesso,  ivi,  fig.  3 et  11. 

8.  » Enfin  les  personnes  qui  poFteiit  des 
dent  et  tonte  autre  pièce  arti/icielle  . doivent 
bien  se  persuader  q a dies  ne  soni  point  e xeni- 
pies  des  soins  de  proprèté  auxquels  doivent 
s'assujeUir  tous  ceux  qui  tiennenl  à la  frai - 
cheur  de  leur  bouche , et  sur  tout  ceux  qui 
n'ont  pas  une  très  bornie  denture  ».  Taveao, 
l.  C.  p.  209. 
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I LXXX; 

Preavvisò.  Vizi  congeniti  de- li  alveoli  ^ Con  funzióne. 

Preavvisa  J#  Le  malattie  degli  alveoli  stantìo  in  1st  rottissima  relazione  coil 
quelli  dei  denti  e delle  gengive1 2 * 4*,  ciò  che  non  impedisce  per  altro 
che  si  possa  ed  anzi  si  debba  studiarle  separatamente.  La  dot- 
trina di  queste  malattie  (che  non  inchiede  assolutamente  le  malattie  delie 
mascelle)  ad  eccezione  soltanto  della  esostosi  -,  non  produsse  àncora 
in  nessun  paese  alcuna  monografìa^  non  trovandosene  registrati  che 
alcuni  rudimenti  da  Flenil  3 ed  alcune  luminose  idee  emanale  dà 
Hunter  L 

ViÉieong;  il.  N0I1  sappiamo  di  certo  se  i denti  che  comparvero  in  luoghi 
che  non  portano  denti  fossero  o no  provveduti  di  alveoli.  Che  poi 
i denti  possano  esistere  senza  alveoli  vieneoi  assicurato  dalle  storie  o 
di  quel  caso  in  cui  i denti  inserivansi  direttamente  sulle  mascelle  d. 


1.  « tes  gencives  ne  peuvent  guères  è tre 
fhalades , que  les  alveoles  ne  s'en  ressenteht  j 
et  qaand  les  alveoles  sont  dètruits,  les  genci- 
ves ne  restent  pas  longtems  dans  leur  etat 
riaturel.  « Boubdet,  I.  c.,  p.  60. 

2.  « The  alveolar  processes  of  both  jaw 
should  rather  be  considered  as  belonging  to 

ihe  teeth,  than  as  parts  of  thejaivs  ; tor  they 
bègin  io  be  formed  with  the  teeth  , keèp  pace 
with  them  in  their  growth  , and  decay  , and 
entirely  disappear  , when  the  teeth  fall  : so 

that  , if  we  had  no  teeth  , it  is  likely  we 
should  not  only  have  no  sockets  . but  not  even 
these  processes,  in  which  the  sockets  are  for- 
med ; and  the  j aws  can  perform  their  mo- 
tions , and  give  origin  to  muscles  , without 
either  the  teeth  , or  alveolar  processes,  in 
*kort  > there  is  stich  a mutual  dependence  of 


V 

the  teeth  and  alveolar  processes  on  each  o(hert 
that  the  destruction  of  the  one  seems  to  bé 
always  attended  with  that  of  the  other . » 

UlWTHER.  I.  C.,  p 7. 

3.  Op.  c.,  p.  80—90. 

4.  Op.  c.,  p.  176—183. 

3.  *-  Un  homme  . . . mort  à l'hòtei-Dieu  fui 
porté  a V aniphithèàtre  ...  Ce  cadavre  ayant 
des  très  belles  dents,  mori  frère  vtìulut  les  ar~ 
racher , pr  incip  aìement  les  incisives  et  canines 
doni  les  dentisles  ont  besoin  de  tems  en  lems -» 
Toutes  ces  dents  se  rompoienl  à mesure  qiTon 
les  saisissoit  uvee  le  davier  pour  les  [aire 
sortir  de  leur  alveole.  Les  d'éux  màchoires 
étant  dépouillées  de  toutes  les  chair es  dont 
elles  étoient  recouvertes  furetti  sciées  en  tra- 
cers ; et  Ton  observa  uvee  la  plus  grande  sur- 
prise qiTon  ne  pouvoìt  distinguer  uticune  tra- 
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III.  Formata  appena  ia  serie  degli  alveoli,  si  consuma.  Imperoc-Cons.  rìegtt 

cliè  sappiamo  che  i venti  alveoli  dei  denti  di  latte  sono  separati  per  jjj* 

steccati  ossei  trasversali  degli  alveoli  dei  denti  permanenti  4.  Ca- 

duti  i denti  di  latte  , gli  steccati  vengono  spinti  cosi  fortemente  in 
avanti  dalle  corone  dei  denti  permanenti,  che  a poco  a poco  gli  al- 
veoli dei  denti  di  latte  si  distruggono  2. 

IV.  Estratto  un  dente,  l’alveolo  che  ben  presto  vien  coperto  dalleCons.  degli 
gengive,  si  contrae3.  Il  vuoto  che  ne  risulta  coll’ andar  del  tempo 

viene  bensì  in  parte  occupato  dai  denti  laterali  4,  che  si  avvicinano^ 
reciprocamente,  ma  non  tolto  del  tutto,  se  non  vi  si  mette  un  dente 
artificiale.  Mettendo  poi  un  dente  artificiale  subito  dopo  1’  e- 
strazione  del  naturale,  si  potrebbe  evitare  tanto  la  consunzione  del- 
l’alveolo quanto  la  deviazione  dei  denti  vicini. 

V.  Caduti  tutti  i denti , 1’  intero  margine  alveolare  si  contrae  in 
un  margine  acuto  e tagliente,  coperto  dalle  gengive  5.  Abbiamo  già 
avvertito  ohe  una  tale  obliterazione  degli  alveoli  e preceduta  dal- 
l’ al  lun  era  men  to  (apparente)  e dal  vacillamento  dei  denti  logorati6. 

VI.  Siccome  gli  alveoli,  giusta  le  leggi  di  natura,  debbono  in  età 
molto  avanzata  scomparire,  "così  essi  possono  scomparire  in  qualun-  morbosa 
aue  epoca  della  vita  per  effetto  di  una  malattia.  Ne  viene  allora  dei  denli 
radunamento,  il  vacillamento  e la  caduta  precaria  dei  denti,  che 

rare  volte  si  può  riparare  coi  denti  artificiali  7.  Nel  paragrafo  se- 
guente faremo  conoscere  le  cause  di  siffatti  malori. 

-O 


Cons, 
senile 
dei  denti 


Cons. 


ce  des  cellules  alvéolaires.  ni  aneline  differen- 
ce de  la  substance  spongieuse,  dont  soni  ordi~ 
nairement  composes  les  os  maxillaires  , d a- 
vec  la  substance  de  la  racine  des  dents.  Les 
os  de  la  màchoire  et  les  dents  de  cet  honime 
ne  faisoient  qiCun  seni  compose  ; le  germe  des 
dents  s'étoit  tellement  confondu  uvee  le  sue 
osseux  des  os  maxillaires  . qiCil  ètoit  impos- 
sible de  reconnoitre  la  moindre  trace  de  dents 
dans  la  region  alvèolaire.  iandis  qu’à  l’exté- 
rieur  on  vogoit  les  dents  le  mieux  conformées 
et  rangées  dans  l'ordre  le  plus  régulier.  M. 
Petit  rapporta  dans  ses  corn  s d' anatomie 
un  f 'it  semblable.  » Courtois,  L P-  27S. 

i . Albi  ni,  a n not.  acati.  T.  II.  p.  3.  — Blake, 
I.  c.  Piate  IH. 

*2.  Tabes  atveoloniin  den  tinnì  lacìeoruui 

di  Pi.ENfc  1.  c.  p.  83. 

o.  Tabes  alveoli  ab  evulso  (leale  di  Ple- 

bi; li  C. 

4.  Hunter,  I.  c Plate  XV L fig  i. 

S Evanescenza  alveoloruni  a senio  di 
Plenk  l.  c.  — (vedasi  la  famosa  tavola  di 
Hunter  (Piate  VII)  così  spiegata:  The  bones 
of  die  head  of  a very  old  woman  . who  had 
lost  her  teeth  a considerable  time  before  death. 
The  whole  alveolar  processes  are  gone  in 
both  jaws,  which  allows  of  the  lower  jaw  being 
< raised  about  two  inches  higher  than  whut  is 


common  in  shutting  the  mouth  , before  the 
gums  of  both  jaws  can  come  into  contact j by 
this  increesed  motion  of  the  lower- jaw , the 
chin  is  broughe  more  upon  a line  with  the 
articulation,  therefore  projects  beyond  the  up- 
per-jaw considerably .« 

6. ' Gao  XI 1 1 §.  L ! V . N.  III. 

7,  » One  of  the  first  incisores  of  the  upper 
jaw  of  a young  lady  was  gradually  falling 
lower  and  lower.  She  was  desirous  of  having 
a tooth  transplanted , which  might,  better  /it 
the  shallow  socket,  as  it  was  now  become:  she 
consulted  me:  / objected  to  this  fearing  that 
the  same  di-position  might  still  continue ; in 
which  case  the  new  tooth  would  de  probably 
pushed  out  in  ab  mi  half  a year ; that  the  ti- 
me since  the  old  one  began  to  sink  and  a re- 
lief of  so  short  a continuance,  would  be  all 
the  avan'iage  gained  by  the  operation j but  l 
observed  at  the  same  time  that  the  operation 
might  have  the  effect  of  destroying  the  dispo- 
sition to  >dling  up  so  that  the  new  tooth  might 
keep  its  ground.  This  idea  turned  the  balan- 
ce in  f rvour  of  the  operation ; and  it  was 
performed  Time  shewed  that  the  reasoning 
was  just j the  tooth  fastened,  and  has  kept  in 
its  situation  for  some  gears. <*  liuRiEit,  I.  c. 
p.  119. 
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§ LX XX VI. 


Infiammazione  degli  ah  eoli» 


lozione 


Infìamm. 

traumatica 


Infìamm. 

reumatica 


I.  La  membrana  die  tappezza  gli  alveoli  , e la  sostanza  stessa 
degli  alveoli  possono  andar  soggette  a diverse  specie  di  infiamma^ 
z oni  sì  acute  ciré  croniche. 

II.  La  più  comune  di  tutte  queste  infiammazioni  èia  traumàtica 
che  ha  origine  dalla  frattura  del  {'alveolo,  ossia  dalla  riduzione  dei 
medesimo  in  due  o più  frammenti.  Tale  frattura  consiste  ora  in 
una  fessura  della  parete  alveolare  anteriore  o posteriore,  ora  nel- 
r estrazione  di  un  frammento , ed  ora  in  una  festuca  rimasta  nélPal- 
veolo.  I quali  accidenti  poi  dipendono  dalfimperizia  dell'  operatore, 
da  anomalie  di  conformazione  delle  radici  dei  denti  , e principal- 
mente dalle  aderenze  da  questo  contratte  cogli  alveoli , e dalla 
carie  h Le  fessure  desìi  alveoli  sogliono  guarire  da  se  sole,  ciò  che 
non  avviene  delie  fratture  con  frammenti  e festuche.  Imperocché 
tali  fratture  eccitano  forte  infiammazione  con  tendenza  alla  suppu- 
razione, alla  gangrena  od  alla  carie.  La  terapia  di  queste  ultime, 
affezioni  consiste  nel  riporre  immantiueati  ed  assicurare  con  fili  2 
o colla  compressione  s la  porzione  distaccata  di  alveolo,  quando 
questo  è ancora  aderente  alle  gengive  , o , se  è già  staccata  quasi 
interamente,  nel  levarla  del  tutto,  nel  riporre  ai  loro  posto  le  gen- 
give, ritenendovele  colle  compressioni*  nel  levare  le  festuche  promi- 
nenti , ordinare  all  ammalato  di  stare  in  assoluta  quiete,  e prescri- 
vere un  salasso  o V applicazione  delle  sanguisughe. 

III.  L'  infiammazione  reumat  ca  delle  gengive  comincia  sotto 
forma  di  odontalgia.  In  breve  tempo  il  male  cresce,  ed  oltreché 
la  masticazione  diventa  molto  dolorosa,  si  presentano  anche  degli 


■ i . »,4s  a tooth  sometimes  adii? Peas and  grows 
to  the  socket , so  as  to  form  one  continued  pie- 
ce with  it  it  is  nece  sang  to  observe , that  a 
fracture,  in  that  case  is  not  the  fault  of  the 
operator-  FFhen.  il  happen*  also,  that  a hids 
den  caries  of  the  jaw-bone  has  given' rise  to 
a toot'd  ach.  and,}when  dose  by  the  affected 
part,  a tooth  isjcxt ranted,  iliefoperatords  not 
to  be  blamed,  if  a large  jiieex  of  cari  tied  bo- 
ne comes  awa>r-^for")here  the  fracture  is  ine- 
vitable. and  instead  of  being  hurtful,  is  the 
only  effectual  step  towards  a complete  cure .« 
HsaoMURE,  ! c.  p.  107. 


3.  » Quelguefois  le  borei  alvéolaire  se’itronue 
tellement  fracture  quune  par  ite  en  est  pre • 
squ'enlièreme.nt  dètachée : alors  il  faitt  ln\ré- 
(luire  et  let  ntaintenir  en  place  ainnoyen  d'vn 
fihi’or  oil  (i’argent,  qu  on  fixe  aux  dents  voi- 
sinss Gvriot,  1.  c p.  158. 

5 »if  the  fractured  panche  considerable, 
and  not  torn  f om  its  connexion  with  the 
gums,  it  should  be  replaced  immediately . and 
retained  in  its  propre  situation  by  means  of 
a compress  fixed  between  it  and  the  cheek , 
after  having  been  dipt  in  some?  mi  Id  baisamie 
tincture.  « Beìidmoru,  L e.  p.  107. 
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'moliti  sintomi,  cioè  gonfiezza  delle  gengive,  dolore  e spandmiento 
li  sangue.  Tutti  questi  sintomi  scorn pajono  ne!  breve  giro  di  sette 
giorni  circa,  quando  siano  convenientemente  curati,  cioè  prima  coi 
rimedi  antiflogistici,  poi  coi  sudoriferi  e principalmente  col  decotto  di 
guajaco.  Il  contrario  avviene  quando  sì  creda  d’  aver  a curare  uno 
stomacare  , e si  curi  il  male  con  tinture  od  altri  rimed]  irritanti , 
giacché  in  tal  caso  la  malattia  si  prolunga,  e facilmente  ne  nascono 
le  fistole  alveolari.  IP  infiammazione  degli  alveoli  distinguesi  dallo 
.sAomagace  perchè  nella  prima  If  alito  non  è fetente  se  non  per  caso  , 
e inoltre  perchè  P infiammazione  reumatica  coglie  facilmente  in  in- 
verno persone  d altronde  sanissime  , quando  queste  si  espongano 
al  freddo  mentre  hanno  il  corpo  molto  riscaldato}  ciò  che  vidi  av- 
venire frequentemente  negli  spaccalegna  di  Vilna  , onde  le  mie 
osservazioni  s’5  accordano  perfettamente  con  quelle  di  Hayden  J. 

IV.  Investigando  bene  i sintomi  della  salivazione  mercurial  2 ^ infi.  mere, 
se  ne  troveranno  molti  che  fanno  prova  dell'  esistenza  di  latente 
infiammazione  degli  alveoli } Iucche  viene  pure  confermato  dal  Pepi- 
la z ione  degli  alveoli , che  spesso  ne  consegue  3. 

V.  L’impedita  masticazione,  la  facilità  colla  quale  le  gengive  infi.  scor. 
rnandan  sangue,  il  vacillamento  e la  caduta  dei  denti,  fenomeni 

tutti  molto  comuni  nello  scorbuto , dimostrano  che  P infiammazione 
degli  alveoli  può  nascere  anche  per  cagione  di  questa  malattia  , 
ciò  che  è manifesto  anche 'per  la  frequenza  della  carie  degli  alveoli  V 

VI.  LÌ  infiammazione  artritica  degli  alveoli  suol  presentarsi  prin-lnfì.  ortrit* 
cipahnente  versò  P epoca  della  cessazione  dei  tributi  mensili  sotto 

forma  di  odontalgia.  Si  conosce  per  P insolita  affezione  delle  gengive 
e per  P abbondante  formazione  del  tartaro.  Anzi  noi  ripetiamo  dai 
deposito  che  si  fa  di  questo  tartaro  in  fondo  degli  alveoli.  P ottu- 
ramento di  questi  ultimi  , e P allungamento , il  vacillamento  e la 
caduta  dei  denti  che  si  osservano  tanto  frequentemente  nell’  arlri- 
t scie.  Sui  principio  delie  malattie  giovano  le  scarificazioni  alle  gen- 
give. Talvolta  la  malattia  guarisce  anche  per  la  spontanea  caduti# 
del  dente  stesso  K 


f.  H.  Hayden,  in  tire  amtrìcan  recorder. 
Voi.  fC  1 8'22. 

2.  Cap.  VI.  § XXVlll. 

3.  »Any  thing  that  occasiona  a considerable 
and  longcontinued  inflammation  in  those  parts  , 
such  particularly  as  a salivation,  will  produ- 


ce the  sun  le  e fleet  {the  filling  up  of  the  sachets)  * 
H UNTE  lì,  !.  C.  p.  '180. 

4.  » The  scurvy  also,  when  carried  to  a great, 
height,  attacks  the  gums  and  the  alveolar 
processe:*,  which  becomes  a cause  of  the  dis- 
solution of  these  parisi  Hunter,  1.  cv 
».  Ua\d tr,  5.  c. 
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Suppurazione. , fìstola  degli  alveoli . 


Definizione  I.  La  raccolta  di  marcia  ne!!’  alveolo  dicevi  suppurazione * e io 
scolo  dalla  marcia  stessa  dall’alveolo  dicesi  fistola. 

Divisione  ]fi  Siffatta  malattia  è semplice  o complicata  a carie. 

M.  sempi  111.  La  malattìa  semplice  dipende  piuttosto  da  un’  infiammazio- 
ne cronica  deW  alveolo  , che  manda  una  materia  puriforme  piutto- 
sto che  da  genuina  suppurazione  che  somministri  marcia.  Credia- 
mo almeno  di  poter  tirare  una  tal  conclusione  dalla  qualità  di  ma- 
teria che  ne  cola,  la  quale  è molto  maggiore  di  quella  che  potrebbe 
emanare  da  un  piccolo  ascesso  ristretto  fra  gli  angusti  confini  della 
cella  alveolare.  Ne  seguirebbe  quindi , non  doversi  inconsiderata- 
mente determinare  a cavare  il  dente  in  ogni  fistola  alveolare , e 

• O J 

doversi  in  prima  provare  di  ottenere  la  guarigione  coi  metodo  an- 
tiflogistico e principalmente  colle  scarificazioni  delie  gengive  e coi 
collutori  a m moli i en  ti. 

M.  compì.  IV.  lì  contrario  avviene  quando  la  malattia  è complicata  \ giac- 
ché in  tal  caso  la  suppurazione  è piuttosto  un  fenomeno  accessorio, 
e bisogna  dirigere  la  curacontro  la  carie  nel  modo  che  diremo 
fra  poco  , bastando  per  ora  i due  seguenti  avvertimenti. 

Avvertii».  y#  Quando  la  fistola  alveolare  si  presenta  nella  mascella  superiore 
primo  presso  j (}enq  molari  , bisognerà  studiare  se  la  medesima  fosse  pe 
avventura  in  relazione  coll’  ozena  del  seno  mascellare , e,  nel  caso 
affermativo,  procedere  come  abbiamo  altrove  indicato1. 

Fistola  VI.  E ciò  non  basta,  poiché  bisognerà  anche  tener  conto  dell  1 
alveolare  fistola  alveolare  , cosi  delta  pituitosa  , la  quale , come  avverti 
già  Igmoro  2,  ha  luogo,  quando  si  cava  un  dente  molare  che  colle 
sue  radici  vada  a traforare  la  punta  del  seno  mascellare*,  nel  qual 
caso  il  muco  che  si  servine  in  questo  seno  cola  costantemente  dal- 
ì’ alveolo  nel  cavo  deila  bocca  con  senso  di  beffilo,  ed  impedisce 
l’otturamento  dell’alveolo.  Per  guarire  di  questa  malattia  l’amma- 
lato dovrà  dormire  per  alcune  settimane  sull  opposta  guancia,  onde 
il  unico  coli  dall’ apertura  naturale  del  seno  entro  la  bocca  3. 


Voi.  11.  P.  II.  cap.  XXVI  , g.  CXXXL  5.  Corpor.  human,  disqulsilio  analonrea. 
N.  IV.  Libi  111.  P.  11,  cap.  1.  Hag.  1«H. 

5.  Plp.kk,  t.  c.  p.  b(. 
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| LXXXVIII. 


Carie  degli  alveoli . 


I.  E una  soluzione  marciosa  della  sostanza  dell'arco  alveolare.  Definizione 

IL  Questo  male  può  formarsi  tanto  nella  superiore  che  nell’infe-  Sede  * 
riore  mascella  L separandosi  talvolta  in  gran  parte  e tal  altra  per  Estens. 

isfo^liazione  tutto  f arco  alveolare. 

« » 

III.  Si  conosce  che  esiste  la  carie  per  la  continua  impossibilità  di  Sintomi 
masticare  , pel  dolore  profondo  che  si  sente  quando  si  tenta  di  ma- 
sticare, per  l’infiammazione  delle  parti  molli  circostanti,  e final- 
mente pel  color  livido  e per  P esulcerazione  di  queste  parti  medesime. 

IV.  La  carie  tien  dietro  alle  infiammazioni  degli  alveoli,  sì  trau-  Causa 
matiche  2 come  d’altra  natura,  specialmente  scorbutiche , scrofolose  3, 
morbillose  4,  vajuolose  5,  e per  fino  alle  odontalgie,  specialmente  se 
queste  derivano  da  carie  dei  denti  6. 

V.  La  carie  degli  alveoli , che  si  svolge  nell’uomo  d’altronde  sano' Diagnosi 
per  una  causa  traumatica,  può  dirsi  semplice.  La  carie  dipendente  da 

cause  interne  riceve  P epiteto  dalla  diatesi  dominante.  Dicesi  oc- 
culta la  carie  quando  si  nasconde  sotto  la  forma  di  parulide  o d’al- 
tra malattia  \ nel  qual  caso  si  scopre  ( facendo  prima  , se  ciò  torna 
necessario  , qualche  incisione)  col  mezzo  dello  specillo  7.  La  necrosi 
è la  carie  nel  massimo  grado  di  violenza. 


!.  Agrell,  Chìrurg.  Vor  falle  B.  1,  p.  208. 
— Of.rth,  mèm.  de  Vacaci,  de  chirurg.  T.  5, 
p.  5So. 

2.  Vedi  l’osservazione  più  sopra  di  Cour- 
tois,  (cap,  XX.  §.  LXXXl . N.  VI). 

3.  Courtois  , 1.  c.  p.  284  Obs.  28.  Sur  ime 
carie  des  alvéoles  causee  par  des  humeurs 
froides. 

4.  Med.  Bemerh.  einer  Geseltschaft  von 
Aerzten  in  Lond.  B . 3,  p.  123. 

3.  Courtois,  1.  c.  p.  60. 

C.  » Je  fus  mandé  pour  voir  une  dame  de 
Beauvais . pour  lui  òler  la  seule  dent  qui  lui 
restoit  clans  la  bouche  à la  màchoiré  super iu- 
re  du  coté  guache.  L'éiat  cléplorable  clans  le - 
quel  je  trouvai  le  bouche  els  cette  femme  me 
parut  aussi  effrayant  qu'il  étoit  triste  pour 
elle.  Avant  de  faire  Vopération  pour  laquelle 
yavois  été  mandé,  j e m'informai  eie  la  cause 
originelle  d'  une  telle  maladie  , et  y appris 
gu'elle  ne  provenoit  que  d’un  dent  caries 


qui,  après  avoir  donnè  lieu  à phtsieurs  flu- 
xions, étoit  dégénérée  en  abscès,  clevenu  fìstu~ 
leux  par  la  suite,  et  que  la  carie  étant  sur • 
venue,  avoit  rongé  non  settlement  les  gencives 
et  la  joue,  mais  mème  toutes  les  alvéoles  de- 
puis  le  irou  incisif  pisqu'à  la  dernière  dent 
molaire,  clont  les  alvéoles  étoient  pnreillement 
cariées « Courtois,  1.  r.  p.  259 
1 . « On  sbassare  que  l’os  est  carie  par  V en- 
semble des  phénomènes  et  particulièremenl 
par  quelqyes,  signes  corstants  : ainsi,  en  por- 
toni un  stylet  clans  les  ouvertures  fìsiuleuses , 
on  sent  éviclemment  Vos  a nud  et  camme  cri- 
blé  j s'il  vieni  à ciré  mis  à dé convert  . soil 
par  la  chute  clune  escarre , soit  par  les  inci- 
sions, on  volt  l'os  noiràtre.  spongieux  et  hé- 
rissè  cl' aspérités  : quand  on  le  comprime  , il 
en  sort  par  tons  ses  pores  une  humeur  graia - 
scuse,  épaisse,  qui  semble  abreuver  toutes  les 
lames  de  Vos.  » Gar>ot,  t.  c.  , p.  180 
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prognosi  YI.  L’esito  di  questa  malattia,  elle  è sempre  nojosa,  dipende  dal- 
l’estensione della  carie,  e più  ancora  dall’età,  dalla  costituzione  e 
dalle  facoltà  degli  ammalati. 

Vìi.  La  carie  semplice  vien  curata  dalla  natura  i stessa  per  mezzo 
dell’  esfogliazione.  Quella  che  dipende  da  un’  affezione  generale  del 
corpo  richiede  i rimedi  atti  a "vincere  quest’ ultima.  Quando  poi  una 
parte  dell’  alveolo  necrosato  non  ammette  più  alcuna  speranza  di  mi- 
glioramento, la  sì  dovrà  distruggere.  Una  volta  si  cercava  di  otte- 
nere  una  tale  distruzione  per  mezzo  delie  tinture  eh  mast  ce , ui 
mirra , di  china , di  acido  fosforico , e va  dicendo ^ ora  però  si  ri- 
corre subito  al  cauterio  attuale  come  a sicuro  rimedio1.  Dei  resto., 
appena  mostrasi  la  piu  piccola  tendenza  alla  guarigione  spontanea  , 
bisognerà  astenersi  da  questo  violento  metodo  di  cura2.  Nella  carie 
occulta  si  dovrà  prima  di  lutto  scoprire  la  parte  affetta  facendo  una 
incisione  crociata  delle  parti  molli  ; indi  si  traforerà  qua  e là  la 
crosta  cariata  sino  alla  parte  sana  deli’ osso  ; e se  dopo  tutto  cpò  non 
succede  l’esfogliazione,  si  avrà  ricorso  al  fuoco. 


I LXXXIX. 


Es  Oslo  si  delle  mascelle . 


Definizione 

Sinloijii 

Specie 
E.  solida 


I.  È un  tumore  osseo  che  cresce  sulla  mascella  inferiore. 

IL  Questo  tumore  è duro,  immobile,  aderente  alb  osso , e quasi 
sempre  ovale  3 *. 

L esostosi  di  cui  parliamo  è ora  solida , ora  cava. 


IV.  L’ esostosi  solida  è ossea  tanto  internamente  che  esterna- 
mente* presenta  un  tumore  che  cresce  lentamente  e nasce  per  colpa 
di  un’  affezione  scrofolosa,  rachitica,  artritica  * e meglio  ancora  sifi- 
litica o mercuriale.  \f  esostosi  delia  mascella  si  confonde  facili!  ente 
colla  seconda  dentizione  impecila  5,  coll’  odontalgia  6 e colle  ma- 


1 « ...  te  mny en  le  plus  sùr  est  VrppH-- 
cation  da  cautcre  actuel  , qui  disorganise 
instantanément  tonte  la  portion  d'os  carie , et. 
la  convertit  en  une  escarre  sèche  qui  s'exfo- 
lie  à la  maniere  ordinaire  , apr  'ts  quoi  la 
cicatrice  sopère  dans  les  parties  molles.  » 
GflRIOT,  1.  c..  p.  180. 

2 « tfe  should  not  forget  , that  nature  so - 
met  hues  bringes  unexpected  cures  ; and  our 

being  hastily  bent  on  operations  and  expedi- 

tions means  shodd  not  matte  us  inattentive 

to  the  efforts  and  appearances  which  promise 

a change  for  the  better  , without  any  assi- 


stance of  art.  » Bkrdmore,  1.  e..  p.  138.  < 

3.  Rokdenave,  mèmoire  sur  quelques  ero- 
stoses  de  la  màchoii'e  inférieure . In  Mem.  de 
chirurgie  T.  5,  p.  328. 

4i  « Quelquefois  le  phosphate  de  chain ; 
s'accumule  dans  les  cellules  du  tissu  de  I'os , 
au  point  de  lui  f aire  prendre  la  cons  is  lance 
de  I'ivoire  j dans  cet  ètat  on  nomme  la  tu- 
meur  exostose  eburnee.  » Garjot,  1.  c.,  pa- 
gina 172. 

5.  Cap.  X,  § XLIV,  N,  I. 

6.  « People  who  are  not  instructed  in  ths 
nature  and  differences  of  disorders  which 
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lettila  della  gengive  L Riguardo  aìb  odontalgia  , la  distinzione  si  fa 
osservando  che  il  dente  al  quale  l’ ammalato  riferisce  il  dolore  è sano, 
e che,  per  lo  contrario,  la  vicina  mascella  presenta  una  protuberanza, 
che,  distendendo  il  periostio,  dà  origine  al  dolore.  L’esostosi  recente 
della  mascella  si  guarisce  d’ordinario  rimediando  ali  affezione da  cui 
h.a  origine  , ciò  che  non  succede  quando  è inveterata.  Quest  ultima 
poi,  se  non  produce  dolore  e non  ingrossa,  non  vuoi  e>ser  toccai 
altrimenti  (messo  alio  scoperto  bosso  con  una  incisione  crociata)  ia 
si  dovrà  levare  col  coltello,  col  caustico,  o code  tanaglie,  rimediando 
poi  alla  ferita  giusta  i precetti  somministrati  dada  churn  già. 

V.  L’ esostosi  celati  racchiude  marcia,  sanie  e carne  fungosa.  Si 
conosce  perchè  il  tumore  è dolente  e cresce  in  brevissimo  tempo. 
Ha  non  di  rado  origine  da  violenze  esterne,  dalia  cane  di  una  ia=* 
dice  del  dente,  dalla  quale  nasce  una  carne  fungosa  che  dagli  al- 
veoli s’  insinua  nelle  docciature  delle  mascelle,  e ìe  converte  in  tu- 
more Per  guarire  questa  malattia  bisogna  estrarre  il  dente  cariato 
onde  ha  origine  il  tumore , e traforare  con  adattalo  isiromento 
il  fondo  dell** alveolo  fino  ad  incontrare  la  cavita  del  tumore  ; giacche 
di  questo  modo  soltanto  si  possono  portare,  col  mezzo  di  tasi  e , i 
medicamenti  alti  ad  arrestare  la  carie  entro  la  cavità,  e guarii  ia  . 
Quando  poi  non  giovassero  tutti  questi  mezzi , e la  malattia  risiedesse 
nella  mascella  inferiore,  balta  chirurgia  propone  V esportatone  dell# 
par  te  affetta  L È ella  questa  un*1  operazione  alla  quale  si  debba  con 
molta  confidenza  ricorrere  ò ? 


produce  a tooth- ach.  are  easily  deceived  in  a 
case  of  this  kind:  and  their  error  is  seldom 
discovered  before  the  patient  has  a great  num- 
ber of  1ns  teeth  extracted  successively , with 
he  groundless  hopes  of  being  relieved  of  pain 
But.  neither  extraction,  opiates,  or  external- 
applications  can  avail.  « Berdmore  , 1.  c, 
p.  158 

1.  » When  an  exostosii  of  the  jaw -bone'"  pro- 
duce pain  which  is  only  felt  in  the  part,  af- 
fected, and  is  not  extended  to  the  teeth  in 
such  a degree  as  to  inulte  the  patient  call  it 
tooth-ach,  it  often  happens  that  the  protube- 
rance is  taken  for  a disease  of  the  gum, 
and  it  is  consequently  treated  with  emollients 
etc  , to  bring  it  to  a head,  as  they  term  it; 
by  which  mams  it  acquires  fresh  growth  eve- 
ry day  and  at  last  compels  the  patient  to  seek 
better  advice,  after  having  been  tired  with  long 
repeated  unsuccessful  applications  and  no- 
strums.« Bskdmork.  !.  r.  p.  140. 

2 Sarcostosis  mavnlae. 

5.  Ple'sr,  l,c.  p.  83, 

4.  W..11.  Deaderick,  ease  of  a removal  of 
a n orti  on  -of  the  lower  maxillary  bone  ( Amer . 
mal  recorder  June  1823.  ;>  3i6j,  — Duruv- 

t s y,  in  M éd.  op.  rat  tic  Sabatirk,  nouvelle 
edition  18-24,  T-  4 p,  350.  — Dki.peuh  in 
Revue  méd.  T.  4,  1824,  [).  8 124.  — V.  Morr, 
ease  of  osteosarcoma,  in  whioh  the  right  side 


of  the  lower  j aw  was  removed  successfully  af- 
ter tying  the  carotid  artery  { the  New  york 
me (l,  and  physic,  journ  Voi.  1,  p 383,  Voi. 
% p 137,  401).  — Grave,  in  proprio  e Wal- 
theri,  Sown.  fiir  Chirurg  und  Jugenheillt. 
B.  3,  Heft  2,  p.  236,  B.  6,  Heft  1.  p.  72.  — 
L\r.LEMA»D,  in  Journ.  universel  des  selene, 
méd.  T.  28,  p.  ?40  — iVTClei.lan  in  themed, 
review  and  analeclic  j own.  Fhiladdph.  Voi. 

1.  N.  1.  1824.  — Oybkck  e Schuster  in  Fno- 
riers,  N otizen  aus  deni  Gebiete  tier  Heilk.  Bi 
8,  /V,  160  173.  CO’.  Gerso*  und  Julius,  Ma- 
gaz.  tier  ausi - Liter  a tur  der  gesammt  Heitlu 
Mai,  J uni,  1823,  Jon.,  Febr.,  — Sept.  , Oct  , 
1324,  p.  134  — Jn/i  , Febr.,  — J uL,  Jugustt 
_ Nov  , Dec  , 1823.  — Med.  chirurg.  Zeilwuj 
33  3.  B 2.  p.  20  i.  — Neuer  Chiron  B 1 , Si, 

2.  p.  343,  e soprattutto  G Bei-irb.  Pemerkun- 
qen  iiber  die  theilweise  Excision  und  t’xar li- 
eu lotion  des  Unterf  iefers  , nebsl  den  zu  tier 
Gesch'ichte  dieser  Operation  gehbrigen  Fallen 
fRrs'r’s.  1 iagnz,  der  gesammt.  Ifeilk.  B.  23  , 
Heft  3,  n.  387). 

3.  L.  Koecker.  an  essay  on  the  diseases  of 
the  Saws,  and  their  treatment  ; with  observa- 
tions on  the  amputation  of  a part  or  the 
whole  of  the  inferior  maxilla  ; lending  to 
prove  that  suoli  operation  is  seldom  , if 
ever,  necessary.  London.  1828, 
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delle  malattìe  degli  alveoli 


§ XG. 


Emorragia  alveolare. 

fcefìniiionc  I.  Con  tal  nome  si  chiama  lo  scolo  di  sangue  dagli  alveoli  del 
denti,  che  altri  autori  latini  chiamano  phatnorrhagia. 

Letterat.  II.  Intorno  a questa  emorragia  scrissero  espressamente  D inker  1, 
"Vasse 1  2 e Siebold3}  ne  scrisse  pure  ottimamente  Jourdain  4 *. 

Specie  III.  Annoveratisi  molte  specie  di  questa  malattia. 

E.  per  estr*  La  più  comune  di  tutte  è V emorragia  alveolare  dipendente 

di  un  deut  ed  all  es  trazione  di  un  dente  di  cui  si  trovano  esempj  nelle  opere 
di  ScHURlG  6,  CoURTOlS  7,  JoURDAIN  8,  DuVAL  9.  SwiETEN10 * 12,  G.  P. 
FrankP,  eco.  Il  sangue  esce  o subito  dopo  l’operazione,  o più  tardi, 
cioè  tre.  Cinque  i3,  otto  14  giorni  dopo  l’operazione,  e talvolta  esce  coni 
tanta  violenza  eia  mettere  in  pencolo  la  vita  ^ ed  anzi  si  riferiscono 
perfino  dei  casi  in  cui  il  paziente  dovette  succumbere  15.  Ed  è ben 
naturale  che  ciò  accada  , trattandosi  di  emorragia  proveniente  dalla 
rottura  o corrosione  di  u tf  arteria  di  discreto  calibro  qual  è la  den- 
tale che  si  porta  alla  radice  del  dente.  Un  sì  gran  male  può  essere: 
prodotto  dalia  rozza  ed  inesperta  mano  dell’operatore,  ma  più  spesso  i 
dipende  da  una  particular  tendenza  nell’  ammalato  alle  emorragie  16, 
oppure  da  frammenti  di  denti  e di  alveoli  rimasti  in  porto  1 7.  Otti- 


1.  Diss.  de  baemorrhagialmoiari.  Argent. 
1725. 

2.  Diss.  ergo  haemoi’ragia  ex  denti  uni 
evulsione  chirurgi  incuria  letali s.  Paris, 
4735. 

3.  II istoria  tumoris  et  haemorrhagia  al- 
veolaris  chronicae  felici  ter  sanatae.  Her- 
bip.^  >188. 

4.  Maladies  de  la  bouche  T.  2,  p.  303, 

5 Cap.  XX,  § LXXXII,  N.  VI. 

6 Ilaeroa tologia  iuUorico-medica.  Dresd., 
UH.  Cap.  V.  §7,  p.  234. 

7.  I.  c.,  p.  280.  20  7. 

8.  i.  c , p.  303 

9.  Pes  accidenti.  eie. 

10.  Commentar.  T.  i,  § 218. 

H Kpit,  de  cur.  hoiu.  morti,  lib.  V,  P.  II, 
p.  i33. 

12.  Chb.  Fa.  Paulini,  odontalgia  sola 

aiapa  (subsequente  denUum  haemorrhagia 

larga)  cito  curata.  Misceli,  acad.  nat.  cu- 

rios., dec.  Il,  a.  9.,  1690.,  p.  534.  — Gnu  Ron- 

faun,  de  dentis  eradica  tiene  (ab  extraction  e 

baemonagia.  et  post  kejus  curalionem  tu- 


mor circa  genam  et  colium  lethalisj  ifesd- 
dec.  I.  a.  5.  1672.  p.  334.  - J.  Gk  Hayek, de 
haernorragia  largiori  e cavitate  dentis  mu- 
xi  I laris  (in  un  giovine;  ibid,  dee,  IH. a.  7e8 
1699  e 1700.  p.  500.  — R.  Blagdkn,  case  of 
a faìal  haemorrhage  from  the  extraction  of  a 
tooth.  Medico-chirurg.  transact.  Voi.  8.  P.  I. 
p.  224. 

13.  Jourdain,  1.  c.  p.  603. 

14,  J.  W.  WiDMAisiv,  de  largiori  haemor- 
rbagia,  octavo  demnm  post  dentis  evulsio- 
neni  die  orta.  Nov.  act.  acad.  nat.  cur.  Voi. 

II.  obs.  25.  p,  83. 

13. Plater,  obs.  T.  Ill,  p.  775. 

16. ».  . . le$  iMmotrhagies  ne  soni  occasion - 
trees  que  par  un  vice  particuiier  qui  se  trouve 
dans  le  Atijef  à qui  Von  die  la  dent,  ou  par 
la  rupture  de  quelque  vaitseau  sanguin  consi- 
derable, eu  égard  aux  parties , qui  fournit 
alors  une  plus  grande  quantità  de  sang  que 
celle  qiVon  voit  communément  après  une  dent 
otte  « Courtois.  I.  c.  p.  290. 

17.  Carabell:. 
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ino  è adunque  il  precetto  ciato  da  Caiiabelli  di  comprimere  legger- 
mente col  pollice  e l’indice  la  gengiva  subito  dopo  estratto  Udente} 
e ciò,  non  solo  onde  arrestare  l’emorragia  degli  alveoli,  ma  anche 
per  Scoprirvi  i frammenti  ossei  che  vi  fossero  per  avventura  rima- 
sti} e che,  com’ è ben  naturale,  vanno  prima  di  tutto  levati.  Per  ar- 
restare l’emorragia  bisogna  introdurre  nell’alveolo  gomma  arabica 
agarico 1  2 , allume  con  lacca  3 4 5 6 *,  vitriolo  di  cipro  /a,  alcool , acelo  , e 
meglio  ancora  comprimere  la  cavità  dell’alveolo  con  del  piombo  della 
cera  molle  G,  della  spugna  inzuppala  di  cera  7 e dei  pezzetti  di  tela . 

Si  riempie  cioè  1’  alveolo  con  pezzetti  di  tela  o con  filaccica,  aggiungen- 
done finché  il  tampone  oltrepassila  corona  dei  denti,  indi  si  fa  chiu- 
dere la  bocca  con  una  fascia,  e non  si  riaprirà  che  dopo  uno  o due  gior- 
ni 8.  Qualora  manchino  i denti  opposti,  visi  supplisce  con  un  pezzo 
di  sughero  od  altro  9.  Vennero  pure  lodate  la  macchina  di  Fau- 
chon10 *,  il  cauterio  aVuale u,  V empia stro  di  Galeno 12  e la  legatura  sì 
della  gengiva  che  della  stessa  arteria  mascellare 13.  Emor^  «v 

V.  L’ emorragia  alveolare  che  succede  quando  esiste  ancora  la 

radice  del  dente  o tutto  il  dente  nell alveolo  dà  bensì  poco  sangue,  dalia  pres. 
ma,  riproduceudosi  ad  ogni  istante,  diventa  molesta.  Pel  momento  del  dente, 
giova  Faceto14,  ma  per  guarirne  radicalmente  bisogna  cavare  la  radice 
od  il  dente.  Ad  un  ugual  metodo  di  procedere  bisogna  attenersi  quan- 
do l’emorragia  proviene  dall’  arteriuzza  del  vicino  dente  cariato^. 

VI.  L’ emorragia  alveolare  periodica , di  cui  si  raccontano  molti  alveolare1 
esempi  i6,  dipende  dai  tributi  mensili  che  affluiscono  all’alveolo  dal  periodica, 
quale  fu  estratto  di  fresco  il  dente,  invece  di  recarsi  all’utero17.  Tale 
emorragia  però  non  va  imprudentemente  arrestala  ! Imperocché  la 
vera  maniera  di  curare  una  simile  malattia,  come  diremo  altrove18, 
sta  nel  richiamo  della  funzione  uterina. 


1.  Zacut.  Lusitàm.  prax.  admirab.  li b,  !• 
obs.  Sì. 

2.  Balding er’s  Magazin  B.  5. 

3.  Ephem.  acad,  nat,  cur,  li.  dec.  a.  1. 
obs.  24. 

4.  Ibid,  dec.  111,  a.  3,  et  6,  Append, 
p.  147, 

5.  Anel  , chirurgien  clentiste  T.  I.  p.  304. 

6.  Belloo  , mémoire  sur  quelques  hèmor  - 
rhagies  particulières  et  sur  le  moyen  cVy  re - 
méiier.  In  Mém.  de  Vacad.  de  chirurg.  T . 3. 
N.  27.  mém.  p.  GOOi 

l.  Calmane,  in  Lodgr’s,  Journal  far  clie 
Chirurgie.  B . 4.  St.  4.  p.  G29. 

8.  Plenk,  1.  c.  p.  84. 

9.  Si  descrivono  nel  T.V1L  ediz.  in  12.  Des 
memoir es  de  Vacadèmie  de  chirurgie.  Cfr. 
Joer.DAiN  , les  malad.  de  la  louche  T.  2: 
p.  599. 

10.  Però  avvcrle  Jourdain,  (!.  c.  p.  598) 

» Le  cautère  acluel  n'est  pas  un  moyen  aussi 

efficace  qu' on  pourroit  seie  figurer:  Vescarre 

toinbanl  , Vhémorrhagie  retour  ne.  « E Ciò  è 

infatti  confermato  da  un’osservazione  di 

Loder,  vedi  J ourn.  fiir  die  Chir.  Bi  2,  p,  384. 

— li  art  wi  ss  fEph,  acad,  nat.  curios.  cent. 

Voi.  ili. 


1 et  2 p.  45)  raccomanda  una  specie  parti- 
colare di  caustico. 

11.  Jourdain,  (1.  c.  p.  596). 

12.  Hennemann,  in  Rust’s,  Magazin  fiir  die 
gesammte  Heilk.  B.  18.  Heft  2,  p.  314  ( » le-  ■ 
zog  mit  einer  grdssern  halb&reisfdrmigen  Heft. 
nadel  einen  Faden  ersi  ditrch  das  Zahlifleisch 
des  gesunden  und  dann  des  abgebrochenen 
Zahnhòhlenrandes , und  brachte,  indem  seine 
beiden  Enden  ausserhalb  cLs  Mundes  za  einer 
chirurgischen  Schlinge  zugeschiirzt  wurden, 
auf  die  bekannte  LFeise  den  Knoten  hart 
iiber  der  Alveola  oline  iveilere  Miihe  zu 
Stande  «)• 

13  Siebold,  1.  c.  — Edinburgh  medicai  and 
surgical  journal  June  18-2 4. 

14.  Plenk  , 1.  c. 

15.  Thiel,  in  Loder’s  Journ.  fiir  die  Chi- 
rurg, B.  2.  p.  584. 

1G.  àsh,  in  philosoph.  transact.  No.  173.  — 
Carrère,  in  Hist,  de  la  soc.  R . de  mècl.  a. 
1780  e 1781, 

17.  Schenk,  lib.  IV.  obs.  259,  — Jourdain* 
1.  c.  p.  585. 

18.  P,  IV.  Voi.  11.  sect,  11.  cap.  De  men, 
struts  aberrali  li  bus. 
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CAPO  XXIIL 

MALATTIE  DELLE  GENGIVE 


§ XCL 


Preavviso . Prurito  e tabe  delle  gengive. 


Preavviso  I.  |_je  gengive  troppo  dure  e vermiglie,  appianale  e lisce  nei  fanciulli, 
arcuate  negli  adulti,  dure  e resistenti  nei  vecchi,  hanno  qualche  im- 
portanza non  solamente  nelle  malattie  dei  denti  e degli  alveoli,  e nella 
semeiotica  *,  ma  soffrono  ben  anche  delle  malattie  proprie  che  furono 
descritte  da  Ludolff 1  2 3,  Fa.  Hirschfeld  Aubry  4. 

Prurito  II.  Quella  sensazione  che  ci  stimola  a grattare  le  gengive  è in- 
dette geng.d;zj0  non  S0{0  di  imminente  eruzione  dei  denti,  ma  ben  anche  del'- 
ll esistenza  di  vermi  nel  tubo  gastro-enterico  5.  In  Lombardia  poi  il 
prurito  delle  gengive  dipende  anche  da  erpete^  del  qual  fatto  un  ma- 
gnifico esempio  mi  si  presentò  nel  1828  alle  acque  termali  di  S,  Pel- 
legrino. In  L ituania  invece  tal  prurito  dipende  spesso  dalle  emor- 
roidi*, in  ogni  paese  poi  è frequentemente  effetto  della  diatesi  scorbutica. 
Abbiamo  già  parlato  del  modo  di  curare  il  prurito  delle  gengive  cau- 
sato dalla  dentizione6:  quello  che  dipende  dai  vermi  intestinali , ri- 
chiede l’uso  degli  antelmintici*,  l’erpetico  si  calma  colf  uso  delle 
acque  minerali  saline  7,  sì  bevute  come  prese  per  collutorio  ^ e f emor- 
roidale cede,  almeno  per  qualche  tempo,  ai  purganti  eccoprotici  ed 
alle  scarificazioni  delle  gengive.  Nel  prurito  scorbutico  delle  gengive 
oltre  il  metodo  di  cura  atto  a correggere  il  vizio  generale  , giova 
fregare  le  gengive  col  sugo  dei  peri  o dei  pomi  non  maturi,  dei 
limoni  , ecc. 


1.  HirpocniTEs,  aphor.  sect.  IH.  23,  — 
Praedict.  lib.  It.  42.  — Coac.  § 2. 

9.  Diss.  de  morbi*  fiingivarum.  Erf. 
IH  2. 

3.  Bemerkungen  Uber  die  Krankheiten  dee 

Zahnfleisches.  Erf.  1804. 


4.  Essai  sur  les  maladies  des  gencives.  Pa- 
ris 1816 

3.  Hjldanos,  presso  Klein,  interpret  clinic. 

p.  200. 

6.  Cap.  IX.  § XL.  N.  8. 

7.  Voi.  1.  cap.  VI.  §XXXV1I1.  N.  XXVII. 
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III.  L’allontanamento  delle  gengive  dai  denti,  in  modo  che  ne  ri-  Tabe 
mano-a  scoperto  il  collo  e parte  della  radice  dicesi  tabe  delle  gengi-delle  gen^ 
ve  La  càusa  di  quesla  malattia,  qualche  volta  è ignota,  ma  spessis- 
simo è il  tartaro  dei  denti,  nel  qual  caso  è facile  trovarne  il  rime- 
dio. Del  resto,  noi  abbiamo  poca  confidenza  in  tutti  i rimedi  che  fu- 
rono proposti  come  atti  a far  crescere  ed  allungare  le  gengive,  uno 
dei  quali  sarebbe  il  seguente  suggerito  da  Plenk 1  2:  Si  facciano  delle 
piccole  incisioni  colla  punta  di  "una  sottil  lancetta  nel  margine  della 
gengiva  retralla  • poi  s’ungano  due  volte  al  giorno  le  scarificazioni 
con  "balsamo  peruviano.  Si  ripetano  di  quando  in  quando  tali  sca- 
rificazioni , e qualora  questo  metodo  non  basti  , si  tagli  via  tutto 
il  margine  retratto  delle  gengive,  e si  continui  1 uso  del  balsamo 
peruviano.  Finalmente  con  una  spazzoliua  da  dentisi  freghino  bene 
le  gengive.  3 *. 

§ XCli. 


Gengive  spugnose  , sanguinolente . 

I.  Talvolta  le  gengive  sono  in  tutto  o in  parte  spugnose , di  modo  Gengiva 
che  sporgono  sopra  i denti,  e danno  un  cattivo  aspetto  alla  bocca , spugnosa 
vestendo  nello  stesso  tempo  un  colore  rosso,  quantunque  non  man- 
dino quasi  ombra  di  sangue.  Questa  affezione  si  presenta  frequen- 
temente dopo  le  lunghe  salivazioni,  nei  luoghi  umidi,  e.  coglie  i 
soldati  mal  nodriti , i carcerati,  ecc.  Non  è dunque  maraviglia  che 
si  sia  creduto  dipendere  essa  da  rilasciatezza  di  vasi  e della  sostanza 
delle  gengive,  come  pure  da  diatesi  scorbutica  \ e che  la  si  sia  cu- 
rala coi  collutorj  corroboranti . fatti  cioè  coll  accjua  ai  Colonia  e 
con  spirito  di  coclearia  diluiti , coll’  infuso  vinoso  di  radice  di 
calamo  aromatico  e va  dicendo.  Le  gengive  spugnose  per  altro  si 
osservano  anche  in  uomini  robusti , erculei  , in  grandi  bevitori , 
specialmente  se  soffrono  di  emorroidi.  Della  relazione  che  passa 
tra  questa  malattia  delle  gengive  e 1’  affezione  emorroidale  fa  fede 
inoltre  il  caso  descritto  da  G.  E.  Berner  di  emorroidi  ricomparse 
subito  dopo  la  cicatrizzazione  di  un  ulcera  delle  gengive  5.  Per  la 
qual  cosa  crediamo  che  si  abbia  tanto  maggior  diritto  di  incol- 
parne la  pletora  , da  che  la  scarificazione  della  parte  affetta  unita- 
mente agli  eccoprotici  ed  alle  acque  minerali  risolventi  sono  i rimedi 
più  efficaci  che  si  possano  adoperare  contro  siffatta  malattia.  Noi 
anzi , seguendo  le  tracce  d’  un  grand’  uomo  6 , siamo  d’  opinione 


1.  Plenk,  1.  c.  p.  102.  PLENK>  L c*  P*  98. 

q.  Plenk  1»  c»  p.  103.  8»  G*  E*  Berner,  Act*  sesti»  nut*  curios* 

3.  Gall  (Impropriamente)  le  scorbut  des  Voi,  I.  p.  444. 

qencives,  6.  Houtbb,  l.  c.  p,  186  (*I  should  suspect, 
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che  la  vantata  recisione  dei  margini  delie  gengive  spugnose  non 
agisca  che  come  una  scarificazione,  ma  che,  elei  resto,  non  clevesi 
praticare.  Nè , per  fare  le  scarificazioni  di  cui  parliamo  , fa  sempre 
bisogno  di  adoperare  il  coltello,  bastando  non  di  rado  per  trarne  si 
sangue  il  fregare  alquanto  le  gengive  con  una  spazzola  da  denti. 

il.  La  cruentazione  delle  gengive  si  presenta  sotto  forma  ora  di 
trasudamento  , ora  di  emorragia.  Il  trasudamento  di  sangue  dalle 
gengive  talvolta  è perenne,  e tal  altra  non  avviene  che  parlando  e ma- 
sticando^ e in  quest’ultimo  caso  è tale  che  quando  l’ammalato  morde  del 
pane  od  un  pomo  , vi  rimangono  le  vestigia  sanguinose  delle  gen- 
give. Spettacolo  orribile  1 Xd  emorragia  delle  gengive , di  cui  si  hanno 
alcuni  esempi  descritti  da  Sorbait  *,  Mììller  2,  Schurig3,  Jourdain  4 
e da  altri , talvolta  è così  violenta  che  incute  timore.  La  favoriscono 
(ciò  che  avviene  del  Irasudamentoj  la  pulitura  dei  denti  fatta  con 
inano  rozza  e con  una  spazzola  troppo  dura  , !’  atto  di  morsicare  un 
corpo  duro  5,  il  tartaro  dei  denti,  la  scarificazione  delle  gengive, 
l’applicazione  delle  sanguisughe  alle  gengive  stesse  (in  una  parola 
tutte  le  cause  traumatiche6),  poi  l’affezione  scorbutica7,  la  sop- 
pressione  dei  mens'rui  8,  delle  emorroidi  9,  ed  un’  ignota  affezione 
dei  nervi  } per  esempio  , il  suono  stridulo  che  manda  la  lama  del 
coltello  applicata  alle  ruote  deli’  arrotino  10.  In  generale  fi  influenza 
del  sistema  nervoso  sulle  gengive  non  è stata  ancora  bastantemente 
valutata.  Sembra  che  il  cervello  stesso  vi  eserciti  la  sua  influenza 
per  mezzo  del  quinto  pajo  di  nervi  : loccbè  emerge  specialmente  da 
un’  osservazione  di  SerrEs  , sur  une  lésion  de  la  base  du  nerf 
trjumeau u.  La  cruentazione  scorbutica  delle  gengive  si  conosce 
dagli  altri  sintomi  della  diatesi  scorbutica  , e principalmente  dalle 
emorragie  die  i’  accompagnano  ? come  le  ecchimosi  12  e l’emateme- 
si  13  • — la  catarneniale  e 1’  emorroidale  si  conoscono  dall’esame 


hat  the  good  arising  from  such  'practice  is 
owing  to  the  bleeding  which  takes  place ; espe- 
cially, as  I have  found  from  experience,  that 
simply  scarifying  the  gums  has  answered  the 
same  purpose  «). 

1.  Notabi  I is  gingivarum  haemorrhagla 
post  diuturnam  tertianam.  Misceli,  acad. 
curios,  dec,  1.  a.  2.  1671.  p.  87. 

2.  De  haemorrhagia  gingivarum  notabili 
Ephem.  acad.  nat.  curios,  cent.  5 et  6. 
p.  72. 

3.  Haematologia  historico-medica.  c.V.  § 

6.  p.  262. 

4.  Malad.  de  la  bouclxe  T.  2.  p.  410—412. 

5.  Hedenus,  in  Grafe’s,  und  Walter’s 
Journ.  fur  die  Chirurgie  und  Jugenheilk . B. 
9,  p.  289.  — F.  W.  Mansie  in  Ny  Hygàa 
1826.  Mai  j e Magaz.  der  aussiànd.  Literati 
der  gesammten  Heilk . Mdrz,  April  1827, 
p.  338. 


6.  Cruentatio  gingivarum  a violentiis 
externis  di  Plekk,  1,  c.  p.  106, 

7.  Muller,  diss.  de  cruentatione  gingiva- 
rum scorbutica.  Altd.  1676, 

8.  Riedlin,  lin,  med.  -1700.  p,  15, — J.Ar- 
ranson,  diss.  de  haemorrhagia  narium  ac 
gingivarum  salubri  tate  loco  fluxus  men- 
strui,  casu  quodam  comprobata.  Hal.  1772, 

9.  J.  W-  F.  Boenneken,  de  haemorragia 
enormi  et  impetuosa  e faucibus,  gingivis  et 
lingua  prorumpente,  in  viro  hacmorrhoi- 
dario,  feliciter  tandem  sanata.  Act.  acad. 
nat.  curios.  Voi.  Vili.  p.  138, 

10.  Bartuolinus,  Epist.  IV,  p.  623. 

11.  Bulletin  de  la  société  philomatique.  Pa- 
ris Joùt  1821.  N.  5. 

12.  J.  M.  Wolff,  de  haemorrhagia  gingi- 
varum cam  maculis  sanguinis  subcuta- 
neis.  Act.  acad.  nat.  curios.  Voi.  VII,  p.  478. 

15.  Gesner’s,  Entdeckungen  in  der  Arznei- 
wissenschaft  /?,  4.  p.  246. 
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anamnestico.  Ambedue  queste  ni  time  non  vanno  represse  ìnconside— 
latamente  , pei  timoie  cue  il  sangue  respinto  dalle  gengive  non 
si  getti  sul  cei  vello  , come  avvenne  nel  seguente  caso  i Un  fata— 
i3io  fenajo,  di  5o  anni,  Comasco,  gran  bevitore  una  volta,  venne 
sul  principio  di  primavera  dei  1827  a chiedermi  consiglio  per  una 
affezione  che  si  appalesava  a prima  vista  ^ giacché  al  semplice  rac- 
contai mi  che  faceva  1 suoi  mcommodi  , vedevansi  le  latatara  coprirsi 
di  un  sangue  denso  e tenace.  Esaminatolo  .,  trovai  che  cjuel  sangue 
proveniva  da  ambe  le  facce  delle  gengive  d’ ambe  le  mascelle,  men- 
ile non  esisteva  alcun  indizio  di  diatesi  scorbutica  , non  puzzando 
nemmeno  il  fiato  , e ben  costituite  mostrandosi  le  gengive  e i denti. 
L abito  del^  corpo  di  costui , come  tutti  gli  altri  sintomi , e l’esplo- 
razione dell  addome  davano  certi  indizi  di  un’  ostruzione  epatica  e 
deli  esistenza  di  emorroidi  nascoste.  L’  ammalato , non  curandosi  di 
cjueste  affezioni,  non  cercava  che  un  rimedio  per  le  sue  gengive. 
Avendolo  io  avvertito  che  abbisognava  eh’  egli  tollerasse  ancora 
quell  incommodo,  e che  attendesse  prima  a togliere  la  radice  del 
male  che  risiedeva  nell’  addome , non  rimase  per  niente  pago  del 
mio  consiglio  e domandò  il  parere  d’ alcun  altro.  . . . Dopo&  pochi 
mesi  morì  di  apoplessia.  — Sarà  quindi  più  sicuro  ricorrere  qualche 
volta  al  salasso  nel  piede 1 anziché  applicare  gli  astringenti  alla 
bocca.  Del  resto  la  malattia  si  cura  come  1’  emorragia  alveolare. 


§ xeni. 

Fìogosi  e suppurazione  delle  gengive. 


I.  11  rossore  vivo,  livido,  il  dolore  e la  gonfiezza  delle  gengive  Flog,  delle 
ne  costituiscono  la  flogosi  ossia  1’  ulitide.  Quando  le  gengive  ven-  gengive, 
gono  prese  da  tale  malattia  s7  innalzano  tra  i denti  a modo  di  pira- 
mide e qualche  volta  coprono  gran  parte  dei  denti  stessi.  L’ulitide 
viene  eccitata  non  solo  dalla  prima  e seconda  eruzione  dei  denti  , 
ma  anche  dai  corpi  estranei  che  si  impiantano  nelle  gengive  2,  dalle 

contusioni0,  dalla  compressione  e lacerazione  prodotta'  dall’ estra- 
zione dei  denti,  dai  collutori  acri  *,  dal  tartaro1  dei  denti,  e dalla 
carie  dei  medesimi  e dei  loro  alveoli  ^ dall J abitudine  di  fumar  ta- 
bacco % dai  vermi  intestinali  6 e dalle  saburre  delle  prime  vie , da 


A.  Lebenwaldt,  de  utiliate  venae-sec- 
tionis  in  pede  haemorrhagiam  gingivarum 
sistente.  Misceli,  acad,  nat.  curios,  cent.  5. 
e 6.  p.  72. 

2.  Riedun,  li n.  med.  1700,  p.  40.  — Kuhn 
a disease  succeding  the  transplantation  of 
teeth.  Mem , of  the  med,  soc.  of  Land.  Voi.  L 
p.  546, 


3.  Schenk,  obs.  med.  lib.  I,  obs.  314. 

4.  Gariot,  1.  c.  p.  232. 

3.  Weickard,  vermischte  Schriften  B.  5 , 
p.  39. 

6.  Bonet,  sepulchr.  lib.  1,  sect.  21,  obs.  1. 
— Van  der  Bosch,  hist,  constitute  epidem 
vermin,  p,  133. 
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reuma  e principalmente  dal  mercurio  *.  Quando  la  malattia  è limi- 
tata alle  gengive,  in  un  ammalato  del  resto  sano,  d’  ordinario  è cosa 
di  poco  momento:  il  contrario  succede  allorquando  si  propaga  alle 
parli  eircomposte,  e trae  in  consenso  tutto  il  corpo.  Imperocché  al- 
lora d’  ordinario  il  tumore  della  faccia  si  dilata  fino  alle  orecchie,  rie- 
sce difficile  d’aprire  la  bocca,  avvi  afflusso  di  saliva  così  abbondante 
da  far  temere  che  l’ammalato  ne  rimanga  soffocato,  e si  manifestano* 
febbre,  cefalea,  veglie,  e finalmente  suppurazione  intorno  al  focolajo* 
del  male.  A tutti  questi  incommodi  bisognerà  opporsi  con  salassi , 
sanguisughe,  clisteri,  eccoprotici , collutorj  ed  injezioni  ammollienti, 
in  una  parola  , con  una  cura  antiflogistica. 

Sup.  delle  li.  Si  osservano  due  specie  di  suppurazione  delle  gengive}  l’una 
geng.  tubercolosa  l’ altra  dilatata . La  prima  chiamasi  parulide  2 } suol 
metter  sua  sede  presso  i denti  incisivi , canini  e piccoli  molari,  prin- 
cipalmente se  sono  canati}  e si  rompe  ora  internamente  ora  all  ester- 
no. In  quest’  ultimo  caso  si  osserva  una  prominenza  tra  1 arco  al- 
veolare ed  il  margine  della  faccia  interna  delle  labbra}  dall  apice 
della  qual  prominenza,  quando  si  comprimono  le  gengive  escono  una 
o due  gocce  di  marcia  senza  che  il  tumore  diminuisca  menomamente. 
Aperta  la  parulide  internamente  , la  marcia  esce  (quando  si  fac- 
cia un  po’ di  compressione)  dall’ angolo  che  esiste  tra  la  gen- 
giva e il  dente.  In  ambedue  i casi  passa  una  grande  differenza  tra 
la  parulide  dipendente  da  semplice  malattia  delle  gengive,  e quella  i 
che  è prodotta  da  una  malattia  degli  alveoli  e dei  denti  allo  stesso* 
tempo } poiché  la  prima  guarisce  spontaneamente  } mentre  1’  altra , 
sebbene  sembri  guarire  nell’egual  maniera,  per  la  più  lieve  occasio- 
ne si  riproduce,  mandando  talvolta  maggior  quantità  di  marcia.  Ol- 
treché dall’  orificio  della  parulide  inveterata  fàcilmente  sorge  linai 
carne  fungosa,  e si  osservano  i sintomi  che  rendono  palese  l’esi- 
stenza della  malattia  latente  o del  dente  o dell’  alveolo  o di  ambidue. 
Anzi,  qualora  la  radice  del  dente  abbia  traforato  la  parete  dell’al- 
veolo, nel  mezzo  delle  parulide  aperta  si  può  vedere  la  radice  che 
l’ha  traforata.  La  parulide  semplice  non  richiede  alcuna  cura}  non 
sarà  però  male  applicarvi  un  fico  cotto  nel  latte  ed  aperto.  Qua- 
lora poi  tardasse  a rompersi  spontaneamente,  affinchè  la  marcia  noni 
induca  la  carie  dell’alveolo,  la  si  pungerà  con  una  lancetta,  facen- 
dovi un’incisione  bastantemente  larga  perchè  non  si  cicatrizzi  troppo 
presto  3.  La  parulide  complicata  colla  carie  di  un  dente , si  cura 

4.  Cap.  VI,  § XXVlll.  opening  in  the  gum  lose  the  dispossition  io* 

2,  lngl.  Ginn  bile.  close  up,  which,  will  in  a great  measure  pre- 

5.  When  the  abscess  has  opened  through  vent  any  future  formation  of  matter  ; or  at 

the  gum,  I believe  the  best  method  that  can  least , whatever  is  formed  will  find  an  easy  ( 
be  tried , with  a view  to  prevent  future  outlet,  which  will  prevent  these  accumulations  t 

gatherings  is  to  prevent  the  closing  up  of  from  taking  place  ever  after . The  end  of  the 

the  abscess  ; and  this  may  be  done  , by  fang  will  indeed  be  hereby  exposed  j but,  im*  ■ 
enlarging  the  opening , and  heaping  it  enlar-  der  such  circumstances  , it  will  not  be  in  os 
ged,  till  the  whole  internal  surface  of  the  ca-  worse  situation  than  when  soaked  in  matter ,» 
vity  of  the  abscess  is  skinned  over , or  till  the  Huntfb,  1.  c,  p.  168. 
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coll*  estrazione  del  dsotc  o dells  radice  ammalata,  cauterizzando  la 
carne  lussureggiante  colla  pietra  infernale.  Della  cura  della  carie  del- 
r alveolo  abbiamo  già  parlato  altrove.  Contm.  del 

III.  Si  procurerà  di  far  maturare  Y ascesso  largo  delle  gengive  ap-  ar§ora‘ 
plicandovi  esternamente  dei  collutorj  e dei  cataplasmi  y e , qualora 
impedisse  la  deglutizione  e la  respirazione,  lo  si  aprirà  con  ampio 

taglio  1 , facendo  subito  inclinare  da  quella  parte  la  testa  dell’  am- 
malato, onde  la  marcia  ne  possa  uscire  liberamente. 

IV.  Bisogna  guardarsi  dal  dichiarare  trattarsi  di  parulide  o diAvvertim* 
ascessi  appena  che  si  vede  la  materia  puriforme  uscire  della  gen- 
giva \ giacché  esiste  anche  la  flogosi  cronica  delle  gengive  che  manda 
marcia  senza  ascesso.  A noi,  come  ad  altri,  presentanosi  esempi  di 

si  mil  fatta  dipendenti  da  soppressione  de’  fiori  bianchi  2 e del  su- 
dore dei  piedi  3.  La  cura  vuol  essere  diretta  in  modo  di  calmare 
la  flogosi  col  metodo  antiflogistico,  e richiamare  le  malattie  soppresse. 

§ XGIV. 


Ulcere  delle  gengive . 


I.  La  parulide  complicata  si  converte  facilmente  in  ulcere  con 
piccolissimo  orifizio  nelle  gengive  che  conduce  alia  radice  del  dente 
o all’ alveolo  cariato.  Una  tale  malattia  che  venne  egregiamente  de- 
scritta da  Brachmaend  Gììnz  5,  Guillon  6 e Duval  7,  dicesi  oggi- 
giorno  fistola  dentale.  L’  orifizio  della  fistola  che.  corrisponde  alle 
gengive  d’ordinario  è chiuso  da  icore  o da  una  piccola  crosta.  Tal- 
volta vi  si  veggono  parecchi  di  questi  orifìcj  l’uno  vicino  ali’ altro.. 
II  dente  che  le  sta  vicino  spesso  è vacillante,  almeno  quando  io  si 
scuote  alquanto  colle  dita.  Bisognerà  esplorare  anche  il  canale  fisto- 
loso, onde  scoprire  se  l’osso  cariato  sia  già  mobile  o no*, ma  l’iiidica- 
zione  è di  estrarre  il  dente,  e cercare  di  favorire  1 esfogliazione  del- 
l’osso cariato.  Se  l’ammalato  non  ha  altro  ineommodo  di  salute, 
a guarirlo  basteranno  i fomenti  fatti  alla  parte  affetta  con  decotto 


U.  fistolosa 


1.  « Sans  cetie  précaution  l'abscès  ne  tar - 
deroìt  pas  à se  refermer,  il  en  résulteroit  une 
nouvelle  collection  de  pus  qui , en  se  f aisant 
jour  dans  les  parties  environnantes , pénétre- 
rait  dans  les  alvéoles , détruiroit  leur  per  io. 
ste , et  donneroit  lieu  au  dèveloppement  dJul. 
cèrations  plus  ou  moins  profondes  qui  pren- 
draient  bientòt  le  caractère  fisluleux .»  Mauiìy, 
1.  c.  p.  132.  Gli  strumenti  atti  ad  aprire 
tali  ascessi  veggonsi  delineati  nella  Tav. 
XlV.fig.  5,  Tab.  XXI  , fig.  4 dell’opera 
citala. 

2.  Rust,  Magazin  der  gesammt,  Heìlkt  B. 

27,  He  ft  % p.  293. 


3.  Dure  in  Hcfeland's  , Journ.  der  pr> 
Heilh.  B.  9,  St.  3,  p.  187. 

4.  De  ulceribus  dentium  fistulosis  , Lips. 
1733. 

5.  Observat.  ad  ozaenam  maxillar.  ac 
dentium  ulcus  pertinens.  Lip.  1733. 

6.  Mémoires  et  observations  sur  les  ftstules 
dentaires.  Sedillot  ree . periodique  de  la  soc. 
de  méd,  de  Paris , T.  41,  p.  394. 

7.  Observations  sur  l'état  des  os  de  la  ma- 
choipe  dans  les  ulcères  fistuleux  des  gencives 
et  dans  les  fistulcs  dentaires.  Bulletin  de  la 
faculté  de  méd.  et  de  la  socièté  de  Paris.  Jn 
X.  (1811)  p.  69. 


Ut 
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di  orzo,  miele  rosato  e qualche  goccia  di  acido  muriatico.  Alcuni  ba- 
gnano la  parte  con  ossicrato. 

. lai ga  li  L’  ascesso  largo  delle  gengive,  quando  è accompagnato  da  ca- 
rie dell’  alveolo  e della  radice  del  dente,  finisce  qualche  volta  in  ul- 
cera della  grandezza  dell’  ascesso  detta  cariosa  l.  Siffatta  ulcera  si 
stabilisce  nella  direzione  della  lunghezza  della  base  della  mascella  in- 
feriore, o,  ciò  che  avviene  di  rado,  presso  f apofisi  ascendente  del- 
F osso  mascellare.  I margini  di  quest’  ulcera  sono  callosi  e grossi  • 
il  contorno  di  essa  si  mostra  più  o meno  rosso  ed  edematoso.  La 
terapeutica  va  diretta  secondo  le  medesime  indicazioni. 

d’altreTpe.  . ^s^ono  ancora  altre  ulcere  delle  gengive  di  origine  non  mar- 
ciosa, ma  che  sono  effetto  di  corrosione  saniosa . Fra  queste  annove- 
ratisi le  ulcere  scorbutiche^  mercuriali,  gastriche  ^aftose  e cancerose. 

01.  scorb.  IV.  Le  ulcere  scorbutiche  si  formano  nelle  gengive  fungose  e san- 
guigne , e costituiscono  il  massimo  grado  dello  stomacace  scor- 
butico di  cui  abbiamo  già  indicato  i sintomi  e la  terapia  2.  Più  tardi 
ne  parleremo  ancora  come  di  malattia  propria  dei  bambini  3.  Biso- 
gna far  attenzione  di  non  attribuire  allo  scorbuto  gli  effetti  del  tar- 
taro dei  denti  sulle  gengive,  che  sono  facili  a distinguersi,  poiché 
in  quest’ultimo  caso  mancano  i sintomi  generali  dello  scorbuto.  L’anno 
1811  un  Ebreo  di  Kowno  venne  a consultarmi  dicendomi  d’ esser 
affetto  da  scorbuto  da  più  di  due  anni.  Nello  stesso  tempo  mi  presentò 
un  enorme  fascio  di  prescrizioni  medicinali  che  gli  erano  state  con- 
sigliate per  vincere  lo  scorbuto.  E infatti  le  sue  gengive  erano  fun- 
gose, sanguinolenti,  esulcerate  e l’alito  ne  era  fetentissimo.  Siccome 
però  quest’  uomo  giovine  e robusto  non  presentava  altro  segno  di 
scorbuto  in  tutta  la  persona,  ed  al  contrario  aveva  i denti  tubiti  co- 
perti di  tartaro , 1’  avvertii  che  bisognava  incominciare  la  cura  dal 
pulire  la  bocca,  fatta  la  qual  cosa,  in  due  giorni  si  ritrovò  guarito. 

Ul.  sifilit.  V.  Le  ulceri  sifilitici  deile  gengive  rassomigliano  perfettamente 
a quelli  delle  labbra  A 

U.  mercur.  VI.  Gli  ulcere  mercuriali  delle  gengive  son  precedute  da  calore,  pru- 
rito e gonfiezza  di  queste  ultime  : hanno  un  fondo  bigio  e qualche 
volta  cruento,  sono  accompagnate  da  un  aumento  di  saliva  , da  un 
fetore  particolare  del  fiato,  e da  ulceri  sulla  lingua  e sulla  mucosa 
delle  guance.  Del  modo  di  curarle  s’è  già  fatta  parola  altrove  5, 

Ut.  gastric.  VII.  Li  quella  maniera  die  ì vermi  intestinali  possono  eccitare  la 
flogosi  intestinale  ne  possono  produrre  anche  l’  ulcerazione.  Sif- 
fatta facoltà,  in  generale,  è concessa  a tutte  le  affezioni  delle  prime 
vie\  e perciò  anche  alle  cause  che  producono  queste  stesse  affezioni, 
come  a rao’  d’esempio,  all’abuso  di  venere,  alle  affezioni  isteriche 
e ipocondriache.  Nessuno  comprese  questa  verità  meglio  di  Baglivi 


L Ple^k,  1.  c.  p.  104. 

2.  Cap.  XIX,  § LXXVII1. 

5.  Cap.  XXXVU  § CXLL  N.  1. 


4.  Cap.  1,  § VI,  N.  3. 

5.  Capavi.  § XX \7 III. 
o.  § xeni,  n.  i (»;, 
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poiché  disse:  » I lunghi  patemi , i gravi  affari , le  cure  moleste,  gli 
studj  dopo  il  pasto,  e le  violente  agitazioni  di  spirito,  producono 
primieramente  V immondezza  dei  denti,  poi  il  loro  vacillamento, 
carie,  dolori,  ecc.  Per  le  stesse  cause  si  affievolisce  la  forza  digestiva 
dello  stomaco;  e tale  affezione  del  ventricolo  è indicata  dal  cambia- 
mento di  sapore  della  bocca,  dall’immondo  viscidume  che  copre  i 
denti,  dalla  mollezza  delle  gengive  e dal  fetore  dell’  alito.  1 55  A 
Baglivi  tenne  dietro  Pleink,  che  stabilì  lo  stomacace  da  vermi  inte- 
stinali e da  affezione  delle  prime  vie  2.  Questa  malattia,  come  pro- 
pria dell’  età  infantile,  verrà  presa  in  considerazione  altrove  3.  In- 
tanto , quanto  alla  cura  , ci  basterà  ricordare  di’  essa  deve  aver  di 
mira  di  eliminare  le  immondezze,  instaurare  le  forze  digestive,  e sta- 
bilire un  buon  regime  dietetico. 

Vili.  Delle  ulcere  aftose  nelle  gengive  e della  cancrena  di  que-  Ulcera 
ste  ultime  terremo  discorso  più  sotto  quando  parleremo  delio  sto - aftoso 
macace  e dei  cancro  acquatico . 

« i 

§ xcv. 

Gengive  crescenti . 

I.  Le  gengive  possono  lussureggiare  in  diversa  maniera.  Nozioni 

II.  La  più  semplice  delle  forme  delle  gengive  lussureggianti  è Gengiva 
quella  di  una  pseudo  membrana  perla  quale  si  attaccano  alle  guance  lussuregg. 
ed  alle  labbra.  Siffatta  adesione  è ora  parziale,  ora  generale } e qual- 
che volta  si  presenta  da  un  solo  Iato,  e qualche  altra  in  ambedue 

i lati  della  bocca.  La  causa  di  una  simile  affezione  sta  nella  flogosi, 
specialmente  mercuriale,  perchè  nella  linfa  coagulabile  somministra 
la  matrice  della  pseudomembrana.  Bisognerà  dunque  impedire  l’a- 
desione delle  gengive  alle  parti  attigue  tanto  coll’ abbattere  l’infiam- 
mazione, quanto  col  lavare  le  parti  affette  con  collutorj  emollienti 
o con  un  pennello  intriso  nella  mucilaggine.  Quando  si  trovi  già  for- 
mata l’adesione,  si  dovrà  toglierla  con  un  dito  o col  coltello:,  indi,  met- 
tendovi della  filaecica  pettinata,  si  impedisce  che  si  rinnovi  l’adesione. 

III.  Un  altra  forma  di  escrescenza  delle  gengive  si  è l’  epulide  4 Epulids 
ossia  un’escrescenza  carnea,  fungosa,  cornea  che  nasce  sulle  gen- 
give 6.  Sotto  il  nome  di  epulide  si  designano  tre  diverse  malattie. 

La  prima  di  tali  malattie  è l’ epulide  carnosa , che  incomincia 


Medic,  solid,  capi  X Vili.  4.  Schelhammer  , diss,  da  epulide  «t  pa~ 

2.  L.  c.  p.  09.  rulide.  Jen.  1692. 

3.  Gap.  XXXV!»  § CXL1.  N.  11.  8.  Plenk,  l.  c.  p.  92. 
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da  un  tubercolo,  coperto  da  una  membrana  sottile  e liscia  } e che 
finisce  in  un  tumore  indolente  della  grossezza  di  una  nocciuola  , 
di  un  uovo  di  piccione  1 , e molto  più  2.  Si  attacca  alle  gengive 
(principalmente  nella  mascella  inferiore)  ora  con  base  larga,  orai 
per  via  d’ un  pedicciuolo , e ciò  quasi  sempre  alla  superfìcie 
esterna.  Talvolta  sorge  tra  gl’interstizi  dei  denti,  che  allontana  e 
caccia  di  posto.  L’origine  dell’  epulide  carnosa  non  sembra  differir 
molto  da  quella  delle  pseudomembrane.  La  fìogosi  che  le  eccita  viene 
spesso  prodotta  dai  tartaro  3 , dalla  carie  4 e dall’  estrazione  dei  den- 
ti. E una  malattia  benigna  che  si  deve  portar  via , se  ha  un  pedic- 
ciuolo, colla  legatura , altrimenti  col  taglio.  L’  epulide  fungosa  5,  per 
noi  è il  fungo  ematode^  malattia  gravissima,  che  è prodotta  dalla  carie 
degli  alveoli  6 o della  mascella  7 * (principalmente  per  causa  sifiliti- 
ca s)9  la  quale,  checché  ne  dicano , finisce  in  cancro  , e che  va  cu- 
rata col  cauterio  attuale  $ *—  P epulide  cornea  che  si  cura  come  le 
escrescenze  cornee  della  cute  9 , avvertendo  di  non  confonderla  col- 
P esostosi  delle  mascelle  i0). 

1Y.  Qualora  le  malattie  che  siamo  venuti  fin  qui  discorrendo  la- 
sciassero una  deformità  irrimediabile  alle  gengive,  bisognerà  aver 
ricorso  alle  gengive  artificiali  14). 


1.  Louis  in  Mémoires  de  Vacad.  R.  de  chi- 
rurgie, T.  5.  N.  14. 

2.  Cornelio,  statistica  ann.  XXL  tìg.  7. 
(«Epulide  estratta  ad  un  Genovese,  che  na- 
sceva dalla  gengiva  dei  due  denti  incisori 
della  mascella  inferiore:  qual  escrescenza 
teneva  sollevata  con  sospensorio,  ed  era  del 
peso  di  li  once  e mezza  «), 

3.  Bunon,  1.  c.,  p.  236  (**  . . excroissance 
considerable  tenante  de  nature  sltirreuse,  en 
la  màchoire  inftrieure,  longue  cV  environ  huit 
à neuf  liqnes  et  large  de  six  à huit  ...  on 
l'avoit  dèjà  coupée  trois  fois,  et  elle  s'ètoit 
toujour s réformée  . . . pour  n'avoir  pas  pris 
la  précaution  d'enlever  exactement  le  tartre 
. . . fai  done  tout  de  suite  — après  avoir 
extirpè  la  tumeur — emporté  exactement  tout 
le  tartre ; dès  le  lendemain  Vendroit  s’est  trou- 
vè  aussi  uni  que  le  seroient  les  gencives  où  il 
rìy  auroit  pas  eu  d' excroissance  <), 

4.  Jourdain,  réflexions,  ctc.r  p.  209  («Enfili 

guatici  V excroissance  est  procluite,  par  une 

racine,  une  dent  carice  ou  fracturée,  il  faut 

examiner  tous  ces  corps,  que  je  regarde  alors 

cornine  élrangers,  et  engager  la  personne  à 


sacrifìer  tous  ces  dents  ou  racines  voisines  de 
R excroissance"). 

5.  Cardanus,  de  subtilitate,  Norimb.  1750, 
iib.  XII.  — Schenk,  obs,  med.  lib,  1.  obs. 
584.  — Fabric.  Hildanus,  obs.  cent.  V.  obs. 
27.  — Guillaume  de  Plaisaf.ce,  maladies  de 
la  louche : 1.  Excroissance  fongeuse  des  gen- 
cives. Mèm.  de  Vacaci , de  chirurgie  T.  5.  p. 
572.  — Brouillard  , observation  sur  une 
excroissance  fongeuse  des  gencives , ivi.  p. 
373. 

6.  Rigal,  cctscVèpulie  procluite  par  la  carie 
des  os  maxillaires.  Revue  médicale.  Juin  1827, 
p.  400. 

7.  Jourdain,  1.  C.J  p.  206. 

8.  Lbors,  1,  c.  (cap.  I.  §.  1)  §.  65. 

9.  Voi.  1.  P.  11,  p.  378. 

10.  Acrell,  chir.  Vorf'àlle  B.  1.  p.  204.  de- 
scrive l’epul ide  spinosa. 

11.  »Lorsque  la  per  te  de  substance  du  borei 
alvéolaire  est  trop  considerable , il  faut  abso- 
lument  le  remplacer,  et  la  seule  manière  cVy 
parvenir,  c’est  de  figurer  cles  gencives  sur  la 
pièce  artificielle.  « Maury,  1.  c.  p 355. 
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■ G?o;g  nil  :■  ■ 1- 

' » e f 

B XCVI.  ':1  ’ 

K*  J ) . V . ■ ' * e j 

Nozione . Letteratura . 

I.  ^ compiere  la  storia  delle  malattie  fin  qui  descritte  soggiunge  lozione 
un  Tizio  intollerabile,  cioè  il  fetore  o sia  la  disodia  1 della  bocca?. 

li.  Oltre  gli  autori  che  scrissero  sulla  disodia  in  generale  siLetteratura 
possono  leggere  G.  Meimobio 1 2 3  4 *,  Willìch  5 e G.  Vehr  6. 

§ XCVIL 

Sintomi . Cause. 


I.  Coloro  che  hanno  P alito  fetente  non  s’accorgono  del  proprio  Sintomi 
difetto , ond’è  che  gli  astanti  ne  rimangono  sempre  maggiormente 
molestati  7.  Siffatto  alito  ora  è continuo,  ora  non  puzza  che  ad  in- 
tervalli , e specialmente  a ventre  vuoto  ed  alle  epoche  dei  tributi 

mensili. 


1.  Da  Sui;,  male,  ospn  o òSpn,  odore. 

2.  Grec.  Irópa.  oaTrpóv.  Francese.  Puanteur 

de  la  bouche , haieine  forte. 

3.  Schnizer,  epistola  de  foetore  puellae 
singulari.  v.  Horstii,  opp.  Voi.  .11*  p.  553. 
— J.  Riz,  de  foetoribus  Immani  corporis 
viventis  cognoscendis  et  curandis.  Basileae 
1710.  Veggansi  i Fascicoli,  disputai,  med. 
select.  Zwingeri,  Basii.  1710.  — S.  G Vogel, 

fragmentarische  Bemerkungen  iiber  die  riech- 
baren  Ausdiinstungen  der  Naturkórper  iiber  • 

haupt  nnd  der  Menschen  und  Thiere  insbe- 

sondere.  Fa.  C.  Decker,  litterarische  Anna- 

lem  der  gesammten  Heilk.  Drilter  Jahrg.  1827 . 
iati,  p.  271.  — Die  Heilung  des  iiblen  Geruchs 


aus  dem  Mand , Fase  und  Fiissen,  oder  griin - 
dliche  Amveisung , diesen  Geruch  und  Fus- 
schweise  oline  Nachtheil  za  beseitùjen,  und 
den  unterdruckten  wieder  herzustellen,  Gotluo 
1827. 

4.  Bedenken  von  einem  Gestanke  aus  dem 
Munde  mit  W erlofs  , Jnmerkungen . Fr.  und • 
Leipz . 1743.  4. 

3.  Diss.  de  foetore  oris.  Lovan.  1675. 

6.  Diss.  de  anima  foelida.  Fr.  1679. 

7.  »Ein  iibel  riechender  Athem  todet  unserc 
Nervenkraft,  er  schlagt  Muth , Liebe  und  alle 
Spannkraft  zur'ùck  und  vergiftetdie  sanftesten 

KilSSe ,«  W E1CKARD, 


Cause 
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li.  Il  fetore  dell’  alito  talvolta  è congenito  1 • talvolta  osservasi 
generale  in  alcune  famiglie  , ed  io  stesso  ne  conosco  qualche  esempio 
Non  la  perdona  ad  alcun’  epoca  della  vita , sebbene  sia  più  comune 
nei  vecchi.  Molto  piu  frequente  è questo  difetto  nei  paesi  settentrio- 
nali che  nei  meridionali , e riconosce  per  cause  eccitanti  la  trascura- 
tezza nel  tenersi  pulita  la  bocca  , specialmente  dal  tartaro  e dalla  ca- 
rie, 1 abitudine  di  fumare  tabacco,  le  malattie  delle  gengive,  massime 
d’indole  scorbutica  j il  mercurio , le  ulcere  alle  fauci  e il  mangiar 
aglio.  A proposito  di  quest’ultima  causa  narrerò  un  piacevote  aned- 
doto: Un  gioyinotto  elegantissimo  cantò  una  sera  in  presenza  di  una 
comitiva  di  signore.  Ad  un  tratto  una  di  costoro  cade  svenuta.  Il 
cantante  ringalluzziva  immaginandosi  che  il  suo  canto  avesse  scosso 
così  violentemente  i nervi  di  quella  signorina:  ma  il  buon  uomo 
s’ ingannava  a gran  partito,  poiché  la  signora  era  caduta  asfittica  pel 
puzzo  dell  aglio  che  il  damerino  aveva  mangiato.  — Altre  cause  ec- 
citanti del  fetore  dell’  alito  sono  il  bere  vino  e latte,  il  digiuno  come 
è provato  dagli  Ebrei,  i quali,  spingono,  per  rito  religioso  ’ il  di- 
giuno fino  alle  24  ore,  a capo  delle  quali  hanno  Palilo  fetentissimo; 
1 arresto  degli  alimenti  nella  piega  della  faringe  2 • i vermi  le  sa- 
burre,  1 rutti,  i flati,  gli  acidi  delle  prime  vie,  le  malattie  del  ven- 
tncolo  , degli  intestini  i menstrui 4  5 , e la  loro  soppressione  ; i 
mah  del  naso  6,  del  timo  7 8,  della  trachea  » e dei  polmoni  »;  lo  strin- 
gimento del  tronco,  come  si  vede  in  molte  donne,  che  si  stringono 
fortemente  nelPimbusto;  i patemi,  e principalmente  il  cordoglio  Pira 
e la  gelosia^  le  febbri  intermittenti,  continue,  gastriche  e°  putride 
del  pari  che  il  vajuolo,  nel  qual  ultimo  caso  l’alito  sa  come  di 
cacio. 


4.  Med.  JPochenblatt,  Ì782,  N.  28. 

2.  C<  Rò*now,  anatomische  Beobachtungy 
welche  beweisset,  dass  der  Sitz  des  stinkenden 
Geruchs  cats  dem  Munde,  bei  einigen  gesunden 
Personen . nichL  im  Magen,  sondern  bloss  in 
der  Speiseròhre  ist,  und  wie  man  demselben 
vorbeugenkann.  Neue  Schwedische  Abhandlun- 
gen  B . 4.  p.  55. 

3.  Bonkt,  sepulcbr.  lib.  I.  sect.  XXI.  obs. 
8.  lo. 

4.  Bonet,  1.  c.  obs.  5.  11. 

8.  Riedlin  , millenarius,  N.  522.  — Pe* 
lahgus,  med . Sahrg'ànge.  iahrg.  3,  p.  17. 

6 Ab  ozaeua,  polypo,  atresia. 

7.  Bonet,  I.  c.  obs,  4. 

8.  Eph,  acad.  nat.  curios,  dec.  11.  a.  a. 
obs.  116. 


saro,  mi.  - G.  Regnolj/  sulla  traspirazio 
ne  polmonare.  Pesaro,  1824.  — „Es  giebt 
eine  Art  von  iibelriechendern  A them,  der  von 
einem  Fehler  der  Lungen  herriihret  ( dysodia 
pulmonica;,  welchen  besonders  solche  Perso- 
nen unterworfen  zu  seyn  pftegen , die  eine  eri- 
ge Brusi  und  eine  scorbutiche  Leibesbeschaf- 
fenheit  haben.  Es  scheint  dieser  Fehler  von 
einem  Mangel  an  Kraft  voli  auszuathmen  zu 
entstehen,  wodurch  zuweilen  etwas  von  der  zur 
Ausdiinstung  durch  die  Lungen  bestimmten 
Materie  in  der  Lunge  zuriickgehalten,  und  durch 
die.sen  Aufenthalt  und  Stockung  in  den  Luft- 
bldschen  verderbt  wird.«  Tu.  Percival,  ver- 
mischte  prakt.  Bemerkungem  Aus  — London 

4,  p.  56.  — in  Samml. 
fur  prakt , Aerzte  B. 


auserlesener  Abbai 
9.  Bowet  , l.  c.  obs.  9.  — Cfr.  Paoli,  me-  40,  St.  2,  p.  2o$. 
moria  sulla  traspirazione  polmonare;  Pe- 
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MI 

l XCVIII. 


Diagnosi.  Prognosi.  Cura. 


I.  Ogni  uomo  ha  1’  alito  dotato  d’un  odore  specifico,  onde  pre-  Diagnosi 
senta  qualche  analogia  col  sudore  delle  ascelle  e dei  piedi.  Lo  studio 

delle  cause  della  disodia  ci  apprende  che  questo  'vizio  emana  ora 
direttamente  dalla  bocca,  ora  dal  tubo  alimentare,  ora  dalle  narici 
e dagli  altri  canali  aerei,  e talvolta  dalbinfluenza  dei  nervi  e da  ma- 
lattia onerale  del  corpo.  Noi  dunque  dividiamo  la  disodia , i .°  in  disodia 
propriamente  detta , che  si  conosce  facilmente  esaminando  i denti  e 
le  gengive-,  a.0  in  disodia  gastrica , che  spesso  è periodica,  che  è più 
frequente  di  buon  mattino  , che  è accompagnata  da  lingua  sporca 
ed  altri  segni  gastrici  e che  si  conosce  facilmente,  tenendo  conto 
del  modo  di  vivere  abituale  dell’ammalato-,  3.p  in  pneumatica , quasi 
sempre  continua,  che  si  conosce  alla  voce  nasale  od  alla  difficoltà  di 
respiro  ed  alla  strettezza  del  torace;  4-°  in  neroosa , attribuibile  a 
questa  secrezione  dell’ alito  senza  evidente  causa,  e 5.°  in  sintomatica. 

II.  Essa  è importante  specialmente  nella  semeiotica  ; giacché  dal  Prognosi 
puzzo  del  alito  nelle  malattie  acute  dei  bambini  si  può  conchiudere 

che  esistono  vermi  intestinali  ; e in  quelle  degli  adulti , che  avvi 
crudità  putrida  i,  e qualche  volta  che  è imminente  la  morte  2.  « Al- 
cuni finché  hanno  l’alito  fetente  sono  sani , e,  cessando  quel  fetore  3, 

III.  Abbiamo  già  indicata  la  cura  della  disodia  propriamente  detta0.  Gura 
Quella  della  disodia  gastrica  e pneumatica  si  può  dedurla  dai 
precetti  per  noi  già  prima  d’ora  indicati 4 *  6,  e che  verremo  più  lardi 
esponendo:  in  generale  se  il  fetore  proviene  dal  ven tr ico lo  giova  il  7 
carbone  vegetabile  8;  se  dai  polmoni — la  mirra  9 e le  acque  ca- 
riche di  acido  carbonico , ma  non  giova  quasi  mai  1’  inspirazione 


4.  Lietaud,  précis  de  la  médecine  prati- 
que. T.  II,  sect.  2,  p.  M3. 

2.  Lemosios,  opt.  praedict.  rat.  111,8, 
p.  158,  a, 

3.  Ciò  è naturale;  la  causa  sopprimendo 
il  fetore. 

4.  Korthum  , diss.  de  epilepsia.  Duysb., 
1766,  p,  22 

8.  Cap.  XVI 1,  § LXV. 

6.  V.  i capi  della  dispepsia,  dei  vermi 

intestinali,  v.  111. 


7.  P.  11,  Voi.  11,  sect.  1,  cap.  X. 

8.  R.  Pulveris  carbonis  vegetabilis, 

— Cioccolatae,  aa  grana  odo. 

M.  Cap,  talem  pulverem  mane  et 
vespere. 

9.  R.  Extracti  myrrhae  aquosi  drachmas 

tres. 

f.  Pilulae  ponderis  granorum  trium. 
Conspergantur  pulvere  radicis  ireos 
florentinae. 

D.  S.  pro  adulto  bis  de  die  pilulae  Jv. 
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del  gas  ossigene , che  venne  proposta  da  Reece  l.  — La  disodia 
nervosa , se  non  proviene  da  patemi,  è quasi  sempre  incurabile.  — 
Allorché  questo  difetto  è incurabile  , bisognerà  almeno  cercare  di 
nasconderlo  o di  diminuirlo ; giacché  si  tratta  di  un  vizio  che  è 
preso  in  considerazione  perfino  nella  medicina  legale  2.  Si  cela 
Guardandosi  dall"  avvicinarsi  di  troppo  agli  astanti  nel  parlare} 
e giova  inoltre  masticare  di  nascosto  della  radice  di  iride  fiorentina 
o dei  pezzetti  di  angelica.  Condanniamo  l’uso  degli  aromi,  come  la 
cannella,  i garofani , perchè  il  forte  odore  che  mandano  richiamano 
alla  memoria  il  proverbio:  « — Puzza  sempre  colui  che  manda  sem- 
pre buon  odore.  » Piuttosto  si  potrà  nel  mattino  lavarsi  frequen- 
temente la  bocca  con  qualche  acqua  aromatica  3.  Il  muriato  ossi- 
genato di  calce  4 si  terrà  in  serbo  per  le  ulcere  scorbutiche. 


1.  Practical  dissert,  on  costiveness.  Lond , 
1826,  p.  175. 

2.  Zacchias.  quaest.  med,  legal.  Lib.  11, 
Tit»  11,  quaest.  11.  — Meibom,  1.  c. 

3.  Ecco  la  formoladi  Mauby  (1.  c,  p.  180): 
Alcohol  à 38°  . . i 2 litres.  Buile  essentielle 
de  menthe  anglaise  ...  1 once.  Néroli  . . . 
4 gros.  Essence  de  cannelle  ...  2 gros.  Esprit 
d*amhre  masqué  et  rosé  1 gros  et  demie.  Ether 
sulphurique  , , . demi  gros.  On  filtre  celte 
liqueur  après  V avoir  colorèe,  et,  au  moment 
de  la  mettre  dans  des  paeons,  on  ajoute  t'o- 

ther (on  la  colore  avec  V orcanette , la  coche- 
nille, Vorseille,  la  gomme  laque,  le  safran . etc.) 
— Daremo  un’  altra  forinola  tolta  dal 
Journal,  de  chimie  medicai  1826.  AvriE p.'  196: 
Esprit  de  Pyrèthre  a 35°  Baumé  ...  1 litre. 


Cannelle  fine  . , . k scrupules',  vantile,  cor  lan- 
dre, girofle,  ...  da  1 gros,  Macis  , coche - 
nille,  safran,  hydro-chlorate  d'ammoniaque  . . 
da  18  grains.  Echi  de  fleurs  d'oranges  . . . 
demi-once.  Unties  volatiles  d’anis,  de  citron. . 
ad  18  g mates',  de  lavande,  de  thxjm  , teinture 
d'ambre , da  9 gouttes , Filtrez  après  15  jours 
de  macération.  Ajoutés  quelques  gouttes  à de 
l'eau  (V esprit  de  pxjrèllire  se  prepare  de  lux 
manière  suivante : Racine  de  pxjrèthre  de  la 
meilleure  qualité  et  grossièrement  pulvèrisèe , 
ime  livrej  alcohol  à 55°  cinq  livres.  Eauunet 
livre.  Destillez  au  bain-marie  après  deux  j ours 
de  macération). 

4.  A.  G.  Labariìaque,  de  l'emptoi  des  chlo - 
rures  d’oxide  de  jodium  et  de  chaux.  Paris, 
1825,  p.  22. 


CAPO  XXV. 


DELLE  MALATTIE  DELLA  LINGUA  IN  GENERALE  E SPECIALMENTE  DELLA 

mancanza,  DELLA  PICCIOLEZZA  E dell’  ipertrofia  della  medesima 


§ XCIX. 


Delle  malattìe  della  lingua  in  generale . 


I.  Mentre  tutte  le  altre  parti  del  corpo  umano  non  servono  che  della 

1 7 . • I _i t 1 UUjjUtl 


ad  una  sola  funzione  , la  lìngua  è ad  uno  stesso  tempo  lo  stru- 
mento del  gusto,  di  ajuto  alla  masticazione,  l’organo  della  degluti- 
zione e 1’  amminicolo  della  loquela.  Ma  ciò  che  spinge  al  colmo  la 
maraviglia  si  è che  tutte  queste  funzioni  più  o meno  si  compiono 
anche  senza  della  lingua. 

II.  Non  si  saprebbe  comprendere  perchè  le  malattie  di  un  organo  LetteraL 
tanto  •importante  non  siano  ancora  stale  lacchiuse  in  una  monogra- 
fia, poiché  tali  non  osiamo  chiamare,  comechè  lodevolissirne,  le  dis- 
sertazioni inaugurali  ^ e le  memorie  accademiche  ".Gli  stessi  ti  aitati 
delle  malattie  (fella  cavità  della  bocca  in  generale I. *  3,  per  rapporto  alla 
lingua,  mostransi  difettosi.  Nei  compendj  di  medicina  e di  Ciiuurgia, 
tutto  l’aro-omento  si  riduce  allo  studio  dell  infiammazione,  delle  fe- 


rite  e del  carcinoma  della  lingua. 


111.  L’  unica  parte  di  questo  studio,  che,  per  la  sua  importanza,  gemioi;ca 
al  pari  di  quella  deli’  anatomia  e della  fisiologia  4 fu  coltivata,  è la 


I.  Jo.  Maor.  Hoffmann,  respons.  Geobc. 

Horstio,  diss.  linguae  status  naturala  et 

praeternaturalis  et  signa  ex  inde  petenda 

exponens.  Altdorf.  1082.  in  4,  — Kustnerus 
(Heister),  diss.  de  lingua  sana  et  aegra. 
Altd.  1716.  — Simon,  diss.  de  morbis  lin- 
guae. Paris,  1765.  — Schwelghacser,  diss. 
de  affectibus  linguae.  Argenlor.  1781.  — 
Brsidenstein,  diss.  de  morbis  linguae.  Er- 


lang. 1791.  (Se  ne  ha  una  traduzione  nella 
neuste  Samml.  fur  JVundàrzte.  Si.  5.  N.  k). 

2.  A,  Louis  , mémoire,physiologique  et  pa- 
thologique  sur  la  langue.  Mém.  de  V academic 
E.  de  chirurgie,  T>  5.  mém . p-  486.  Edit . 8. 
della  quale  mi  servo,  T . 14. 

3.  Introduzione. 

4.  Principalmente  per  opera  di  Bellini: 
gustus  organon  novissime  deprebensum. 
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semeiotica  della  lingua  1,  che  il  vecchio  di  Goo  chiamò  y^roabo^av- 
reiaV.  Imperocché  la  lingua,  che  in  un  uomo  sano  è rossigna,  netta, 
liscia,  molle,  umida,  calda,  mediocre,  mobile,  sensibilissima  alle  va- 
riazioni di  gusto  e di  tatto,  nelPammalato,  pel  consenso  2 che  ha 
colla  cute3,  coi  polmoni4,  col  tubo  intestinale  5,colP  utero  6,  ecc., 
diventa  rossa  , di  colore  scarlatto  7,  pallida  8,  bianca,  quasi  coperta 
di  farina  o di  cacio  e lardo  9,  gialla,  di  color  bianco  giallastro,  verde, 
livida,  colore  della  melagrana,  del  piombo,  nera,  ingrossata  , im- 


Bonon.  1663.  — M.  Malpighi,  an  account  of 
some  discoveries  concerning  , . . the  tongue . 
Philosoph.  transact,  y.  1667.  p.  491.  — A. 
Leeuwenhoek  microscopical  observationsupon 
the  tongue.  Ibid.  y.  1708.  —* Fr.  Buysch,  the- 
saurus anatom,  primus.  Amstelod.  1710. 
Tab.  IV.  — L.  Heister,  de  lingua  humana 
et  praesertim  ejus  glandulis  in  superfìcie, 
ubi  simul  de  ductibus  linguae  salivalibus 
novis  quaedam  disseruntur.  Acta  acad.  nat. 
cur.  Voi.  li  p.  401.  — Meckel,  de  quinto 
pare  nervorum.  Goett.  1748;  recusa  in  Lud- 
wig, select,  scriptor.  neurolog.  T.  I.  — B. 
S.  Albinus,  annot.  acad»  Lugd.  Bat.  1734. 
Tab.  I.  — J.  van  Beverhorst.  diss.  de  fa- 
brica  et  usu  linguae  in  Haller,  select, 
diss.  de  anat.  Voi.  I.  ~ ■ G.  J.  Duverkey, 
oeuvres  anatomiques,  Paris  1761.  — J.  D. 
Santorini,  septendecim  tabulae  editae  a Gi- 
rardi, Parmae,  1773.  J.  Fr.  W.  Boehmer, 
diss.  de  nono  nervorum  cerebri.  Gotting. 
1777.  — Monro,  observations  on  the  structu - 
re  and  functions  of  the  nervous  system . 
Edinb.,  1783,  — J.  C.  A.  Mayer,  anatomische 
Kupfertaflen.  Berlin  , 1788  , 4.  Heft.  — Pt. 
Jos»  Daniels,  gustus  organi  novissim.  de- 
tect. prodrom.  Mogunt.  , 1790  , 8.  — G.  F. 
Peipers,  diss,  sistens  tertii  et  quarti  ner- 
vor.  cervicali um  descriptionem  , cui  acce- 
dit  succincta  eorundem  nervorum  quinti, 
phrenici  , accessorii  Willisii,  duri  , hypo- 
glossi  et  occipitalis  adumbratio.  Hal.,  1793. 
— A.  Scarpa,  tabulae  nevrologicae,  Ticini, 
1794.  — E.  Home  , observations  on  the  struc - 
ture  of  the  tongue  : illustrated  by  cases  in 
which  a portion  of  that  organ  has  been  re- 
moved by  ligature.  Philos,  transact . y.,  1803 
p.  205.  — S.  Th,  Soemmerring  , Abbildung 
der  menschlichen  Organen  des  Geschmacks 
und  der  Stimme.  Frank f.  a . M. , 1806.  — J. 
F.  Schrorer  , die  menschliche  Zunge  oder 
das  Geschmacksorgan  nach  den  Abbildungen 
des  . . . Soemmerring . Leipz-,,  1813. 

1.  Fra  gli  altri  Ippocrate  fAphor.  Vili.  9. 
Dieb  Jud.  §2,  3,  6.  Praedict.  I,3.Coac.§2, 
3 , 6.  Epidem.  lib,  1.  sect.  3.  Aeger  H , 12, 
lib.  Ill , sect.  J , aegr.  1.  sect,  2.  Aegr,  7» 


Lib.  V.  18,22.  Lib.  VI.  sect.  5.  Lib.  VII. 
2,  5,  12,  14,  37J,  Galenum  (loc.  affect.  1 , 5. 
IV,  Comment.  1,  in  111.  Epid.  5,  V,  in  VI  , 
Epid.  14.  Praedict.  1.  comm.  1,  3,  IV,  vict. 
acut.  comm.  IV,  4.  VIJ,  et  auctores  citato? 
(Editionis  novae  P.  I.  Voi.  1,  sect.  1.  Intro- 
duct.  § XV!!,  2)  de  semiotica:  Proth.  Ca- 
sulanus,  de  lingua,  qua  maximum  est  mor- 
borum  acutorum  dignum.  Florent.  1621.  4. 
— . M.  Hoffmann,  1.  c*  — Jo  Jac.  FicK,diss. 
de  lingua  morborum  praesaga.  Jen.  1725, 
Program,  ad  dissertat.  de  lingua  mor- 
borum praesaga.  Jen.  1725,  — Andr.  El. 
Buchner, resp.  Pauli  , diss.  de  prognosi  ex 
lingua  in  quibusdam  morbis  formanda. 
Hal.,  1748.  — Gunther  , diss.  de  signis  ex 
lingua.  Duisb.,  1772.—  Kiswitzer,  diss,  de 
lingua  ut  signo  in  morbis.  Tyrnav.,  1773, 
— Beth  , diss.  de  lingua  sana  et  morbosa 
ut  signo  in  morbis  acutis.  Aug.  Trevir. , 
1784.  — Nicolai,  diss.  quaedam  de  lingua 
ut  signo.  Jen.,  1791.  — J,  Cu.  Bj.  Echener, 
(C.  Sprengel)  , diss.  de  signis  morborum 
quae  habitu  petuntur.  Hai.,  1799.  — J.  Gl. 
Thierfelder  , de  cognoscendis  acutis  mor- 
bis eorumque  vicissitudinibus  praesag.  ex 
lingua.  Lips.,  1821.  — R.  Froriep  , diss.  de 
lingua  anatomica  quaedam  et  semiotica. 
Bonnae,  1828. 

2.  Hernandez  dimostrò  egregiamente  il 
consenso  che  la  lingua  ha  colle  altre  par- 
ti del  corpo  umano,  I.  c.  nell’introdu- 
zione. 

3.  « Lingua  tot  coloribus  variat  quot  cu- 
tis. » Aristoteles,  problem.  34. 

4.  Boket,  sepulchr.  sect.  XXI.  obs.  19. 

5.  Bichat,  anatomie  generale  appliquée  à 
la  physiologie  et  à la  médecine.  Paris , 1801. 

6.  Schenk,  obs.  lib.  I.  N.  383.  — Bonet, 
1.  c.  obs.  20.  Linguae  nigredo  ob  corru- 
ptam  in  utero  secundinam.  A.  Benedictus, 
linguae  nigredo  — durante  partu  diffìcili. 

7.  Muller,  diss.  de  lingua  praerubra  ut 
signum  in  morbis.  Gotting.  1796*. 

8.  Isenflàmm  diss.  de  lingua  squalida. 
Erf.  1779. 

9.  A.  Leeuwenhoek,  letter  concerning  the 
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piccini  if  a , molle,  dora,  aspra,  scabra,  densa,  secca,  adusta,  spor- 
ca , viscida  . glutinosa  , ineguale  , dimezzata  o divisa  da  un  soico  , 
fessa,  esulcerata,  coperta  di  pustole,  tremula,  balbuziente,  impo- 
tente^ contratta,  convulsa,  paralitica,  dolente,  calda,  fredda, 
insensibile  ad  ogni  sapore1  acido  . acerbo,  amaro,  orinoso  , ond’è 
che  diventa  attissima  a dar  indizio  della  sede  , dell’  indole  e dei 
pericoli  delle  malattie2,  purché  la  si  osservi  da  per  tutto,  e non  in 
luogo  oscuro,  od  al  crepuscolo,  ma  bensì  in  luogo  ben  illuminato 
dai  raggi  solari  , o da  candele  , tenendo  conto  nello  stesso  tempo 
dei  cibi , delle  bevande  e dei  medicamenti  che  1’  ammalato  può  aver 
presi  poco  prima  dell’esame,  del  sonno  notturno  e di  quello  che 
si  fa  dopo  il  pranzo,  e delle  particolari  circostanze  di  qualche  per- 
sona, poiché  Bagli  vi,  per  e.,  parla  di  un  individuo  clie^  quantunque 
sano,  aveva  la  lingua  come  bruciata  3. 


c. 


Mancanza  o pìcei  olezza  della  litigati. 


I.  Aboiamó  già  parlato  della  mancanza  della  lingua  per  riguardo  Avveri, 
all  impedimento  che  frappone  alla  loquela  ^ ora  ne  parleremo  più 

diret  temente. 

II.  Favolosi  sono  senza  alcun  dubbio  i racconti  di  intere  nazioni  Egem  | 
che  sarebbero  vissute  senza  lingua  4 : ma  si  potevano  raccogliere  SGmpi 
parecchi  esempi  di  persone  che  la  perdettero  5. 


whiteness  ori  the  tongue  in  fever,  Philos,  tran 
sact.  y.  1707,  p.  i486.  Letter  containing  his 
observations  upon  the  white  matter  on  the 
tongue  of  feverish  persons.  Ivi  y.  1708,  p.  210 
— Decker,  diss.  de  linguae  impuritatibus. 
Erf.  1792.  — D.  Heilbron’s  , Jbhandl.  vom 
Pelege  auf  der  Z unge , A.  d.  Holland.  Hild - 
burgsh  1793,  — Bacii  , diss.  de  linguae  ini_ 
purità! i bus.  Jen.  1802,  — Denis,  Cenni  sul- 
l'analisi chimica  dell' intonaco  zavorrale  della 
lingua.  Repertorio  di  med-,  chir.  e fumine, 
Torino.  Novembre  1820  p.  3i9.  (Quindici 
Brani  di  questa  materia  sono  forni  ti  di  .sol- 
fato di  calce  3 2 ; carbonato  di  calce  1.  3; 
unico  alterato  7,  3;  perdita  1,  0). 

1-  E.Dav.ds,  diss.  de  signis  ex  sapore  va- 
ne mutato.  Lugd.  Bat.  1822. 

2.  Onde  Bagli  vi  disse  : !1  medico  adun- 
que non  lascerà  mai  1’  ammalato  senza 


aver  esaminata  la  lingua  (opp.  diss.  11.  de 
experiment,  circa  salivam). 

3.  Epid.  et  ephem.  lib.  11.  p.  208. 

4.  Plinio  , hist.  nat.  lib.  Vi.  c.  30.  et 
Lycosthene  , citato  da  Schenk,  obs.,  lib.  1. 
N.  381. 

3.  Zvinger  , theat.  vitae  humanae.  Basii. 
1371.  P.  349.  — Paraeus,  chirurg.  lib.  Xll. 
cap.  V.  p.  489.  — Jo.  Lang,  epistol.  medici- 
nales.  Han.  1603.  Epist.  4.  — Welscu.  cent, 
episagiu.  oi»s.  23.  G.  Horst,  opp.  T.  111.  — 
.De.  Roland,  aglossostomolalogia  si  ve  de- 
scriptio  oris  sine  lingua  quod  perfecte  lo- 
quitur et  reliquas  suas  functioned  natura- 
liter  exercet;  a gallica  in  latinum  versa, 
annotationibus  a Carolo  Rvygvró.  Misceli, 
arad.  nat.  curios,  dec.  !.  a 3 1072  p.  539. 
Cfr.  anche  a.  9 et  10.  obs,  dee.  11.  a.  2. 
obs.  51.  — G.  Fracco,  saLirae.  medicae. 


Voi.  Ili, 
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fintomi  III.  Siccome  questi  esempi  fanno  prova  che  fa  maggior  parte  degft 
ammalati  potevano  ciò  nulladimeno  eseguire  tutte  le  funzioni  die  si 
dicono  della  lingua  \ non  farà  meraviglia  se  si  sente  dire  h « Ve- 
demmo delle  persone  venerabili  ? le  quali,  essendo  state  sottoposte 
alla  completa  esportazione  delia  lingua  ^ raccontavano  miserabilmente 
le  soffei  te  loro  pene.  ?>  La  loquela  pero  non  si  esercita  m tali 
casi  subito  dopo  la  perdita  della  bugila  , ma  si  riacquista  a gradi  a 
gradi  e cominciando  dal  balbettare  K Alcuni  privi  di  lingua  arriva- 
rono perfino  a cantare  3,ma  quasi  tutti  mancavano  del  gusto  e della 
facoltà  di  deglutire  A Quando  poi  la  perdita  della  lingua  succede 
nell’infanzia,  la  bocca  presenta  i denti  permanenti  rivolti  indentro, 
le  tonsille  prominenti*,  e la  vòlta  del  palato  appianata  5.  I muscoli 
genioglossi  nelle  persole  mancanti  di  lingua  ài  videro  sporgere  nel 
cavo  della  bocca  a guisa  di  gambe  di  rane  6. 

Cause?  ^ Martirologio  ci  fa  conoscere  essersi  le  moltissime  volte  dai 

pagani  strappata  la  lingua  ai  cristiani  che  ricusavano  di  rinunciare 
alla  religione  rivelata.  Ed  1 cristiani,  àda  lor  volta,  strappavano  la  lingua 
a coloro  che  proferivano  bestemmie7.  Molti  perdettero  la  lingua  in 
conseguenza  del  vajuolos,  di  un  cancro  o meglio  di  una  cancrena9, 
e molti  se  la  mozzarono  mordendola19.  Talvolta  la  lingua  manca  per 
difetto  di  conformazione 


Confinuaf.  VI.  Heldelb.  1673  p,  9.  — ;Bar. 
THOLinus,  hist.  anat.  rara.  Cèrìt,  li. "hist. 
22.  T.  I.  p.  208.  — Tulpius  , obs.  med.  lib, 
I.  cap.  41.  p.  74  — Camerarius,  syll.  cent, 
mem.  VI.  N.  38  — Bavsch,  prooern.  in, 
traumato!.  p.  82, — Sachs,  schol,  ad  ob- 
servat.  J 35  ann,  1.  acad.  cur.  p,  119.  — A. 
Jussieu,  observation  sur  la  manière  clòrit  un * 
fille  sans  lanyue  s'  acquine  des  fonctions  qui. 
dépendent  de  cette  organo.  Mém.  de  Paris  a . 
1718.  mém,  p.  6.  ed i t.  in  oct,  a 1718.  mém, 
p.  6.  — Breslauer  Sommi  ungen  1723.  p.  409 
— - An  account  of  Margaret  Cutting,  a young 
woman,  now  living  at  Wichham,  Market  in 
Suffolk,  who  speaks  distinctly,  though  she  hag 
lost  her  tongue.  Philosoph  transact . y 1742 
p.  143.  — Js  Parsons,  a philosophical  account 
of  the  case  of  Margaret  Cutting,  who  speaks 
distinctly , tho  she  hos  lost  the  apex  and  bo- 
dy of  her  longue.  ibid.  y.  1747,  p.  143. — 
HoxAM/med.  obs.  1742.  — J.§Fr.  Acrraiv. 
diss.  elinguis  feminae  loquela.  Arg.  1766. 
v.  Leske,  auserl.  Abhandl.  B.  3.  p,  is.  — 
Louis,  1.  ct  p.  564.  — Observation  sur  une 
fille  sans  lanyue.  qui  parloit  très-bien.  Mém • 
de  Paris  a.  1771.  hist.  p.  40.  - G,  E.  Bar- 
dot, observationes  obs.  l Loquela,  gustus 
ac  deglutito  superstite»  absque  ullo  lin- 


guae vèstigio.  HctaS  Helvetica  Voi.  8.  p. 
1 3. 

1.  Justiniani,  codex  lib.  1.  Tit.  XXVI.  De 
ofiie.  praefecti  praetor.  Afric. 

2.  Louis,  I.  c.  p.  381. 

3.  Louis,  I.  c.  p.  382.  (»JVous  avons  vu  eii 
1<72  la  fille  . . . elle  n’afe ffectivement  aucurt 
vestige  de  lanyue,  et  elle  parie  et  chan  te  tré &■ 
aisément) .» 

4.  Roland,  Jussieu,  etc.  1.  c. 

5.  Louis,  l.  c. 

C.  Louis,  1.  c,  (»Au\bas  de  la  bottche  der- 
rière  les  dents  de  la  màchoire  inférieure . il  y 
avoit  de  chaque  còté  deux  corps  ronds  ( les 
muscles  génioglosses)  semblables  à des  cuisses 
de  grenouilles.  et  qui  scf  terminoient  à l'en - 
droit  où  la  langue  devoit  ótre,  en  un  double 
corps  oppiati  et  mobile).» 

7.  L A R G,  1 . C. 

8.  Bartholinus,  1.  c.  — Misceli,  acad.  nat. 
cur.  dee.  il.  a.  obs.  Si.  — Roland,  I.  c.  — 
Louis.  1.  c.  p.  381  («La  mc.lade  dètachoit  de 
cette  panie  (la  langue)  des  lambeaux  uvee  les 
doigts «)• 

9.  Philosoph • transact,  y.  1742. 

10.  G*len,  lib.  1.  cap  8 de  differ,  niorbor. 
— Bonifac.  histor.  ludicr.  T l.  22. 

IL  Breslauer  Sommi.  1.  c. 
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Y,  In  coloro  che  parlano  naturalmente1,  sebbene  mancanti  di  lìn-  Diagnosi 
gua  , i muscoli  genioglossi  o qualche  altro  oggetto  protuberante, 
sembrano  fare  le  veci  della  lingua  2 , come  si  legge  che  le  cartila- 
gini aritnoidee  qualche  volta  supplirono  all’epiglottide3. 

VI.  Disputavasi  una  volta  se  la  l ngtta  si  potesse  riprodurre  o no?  Prognosi 
Avendo  noi  veduto  rigenerarsi  maravigliosamente  i muscoli  più  grossi 

(quali  i glutei  , i gasirocnemi  , ecc.  ) saremmo  quasi  per  sottoscri- 
verci all’  opinione  di  Rayger  4,  il  quale,  appoggiato  all’  autorità  di 
Horst  5 , ammette  che  la  lingua  possa  riprodursi  ^ se  non  che 
la  mancanza  d’  una  condizione  indispensabile  per  la  riproduzione 
delle  parti  animali , la  quiete,  ci  fa  piegare  piuttosto  alla  contraria 
opinione  di  Rolando. 

VII.  Pareo  propose  degli  stranienti,  in  virtù  dei  quali  coloro  che  Cura 
non  avevano  lingua  potessero  parlare  6.  Noi  crediamo  che  si  possa 

far  senza  di  tali  stranienti,  almeno  nel  caso  in  cui  col  tempo  e collo 
studio  si  possa  acquistare  la  facoltà  di  parlare. 

Vili.  Legges.i  un’osservazione  di  eccessiva  piccolezza  e di  freddo  Piccolezza 
della  lingua.  \ ‘ della  ling. 


§ CI. 

Ipertrofia  della  lìngua . 

I.  Quando  la  lingua  aumenta  tanto  di  volume  da  non  poter  rima-  Definì*; 
nere  entro  il  cavo  della  bocca  , senza  la  concorrenza  di  altra  ma- 
lattia , dicesi  ipertrofia  8. 


1.  Rsirs.G.  55.  N.  12.  e Riyger,  1.  c,  not, 
ad  cap.  6.  p.  588. 

2.  Una  fanciulla  portoghese  d,i  15  anni, 
di  cui  parla  Jussino,  (!.  c.)  invece  di  lingua 
aveva  »une  ; pelile  éminence  en  forme  de  marne - 
lon:  elle  s'èlevait  à la  hauteur  de  qua  tre  lignes 
du  milieu  de  la  boriche.  Cette  éminence  avoit  un 
mouvement  de  contraction  et  de  dilatation. 
La  j cune  personne  parloit  distinctement , mais 
elle  èprouvoit  de  la  difficultè  à prononcer  c , 
f,  (j,  l , n,  r,  s,  t.  x,  z . elle  faisoit  alors  ime 
inflection  de  la  tète,  et  une  sorte  d' effort  pour 
relever  le  larynx.  Elle  màchait  les  alimens 
uvee  difficultè.  et  se  servoit  du  doiyt  pour  les 
pousser  dans  la  cavité  de  la  buuche  , a/in  de 
les  avaler  » 

5.  Morgagni  . De  sed.  et  caussis  morbcr. 
emst,  XXlV,  41I.  13. 

4.  Nelle  annotazioni  di  Rolando,  l.  c. 

S L c. , p.  t*23.  Lingua  post  variolas 


« plane  ab<uimpta  usque  ad  radicela  . . * 
de  novo  creverat.  «* 

6.  L.  c. 

7.  « J’ai  remarquè  chez  une  f èmme  d Berlin 
line  sinyulière  conformation  de  langue  : elle 
étoit  fort  large  et  plus  mince  que  celle  d'un 
chat;  son  épaisseur  étoit  à peined’une  de- 
mie-ligne,  et  lorsque  cette  femme  riait , sa 
langue  tapi* soil  tonte  sa  bouche  , simulant 
les  plis  d'une  draperie , et  recouvrait  tou • 
les  les  dmts.  Cel.  organs  élait  constam • 
ment  prive  de  chaleur  , et  lorsqu'cn  le  loti - 
chait  , on  éprouvait  un  impression  de  froid 
très  sensible.  « Fournier  , Diet,  des  sciences 
médicales  ar*.  cas  ^a^esi 

8.  Da  u 772,5  sopra  , r poyvj,  nutrizione.  Sf- 
non  Glos  ocele  di  Gaubio  ; Paragjossae 
exertoria  il  Sai  vages  ; Glossoncus  di  Swe* 
diauer  ; Paraglossa  j lingua  propendula  ; 
linguae  prolapsus,  extumescen lìa,  inflatio, 
extruslo,  exertio,  enormità»  degli  autori,. 


Le, iterai. 


t 
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II.  Dì  questa  malattia  trattarono  Galeno  *,  Scaligero2 
Trincavella  '4,  M.  Donato  5,  P.  Zacchia  g ? G.  G.  Claudino  ? 
Baiitiiolino  8 , G.  L.  Hahnemann  9,  G.  Reverhobst  40,  Tkiobw 
MaURANT12,  R.  A..  Vogel  I3,  JoURDAIN  14,  SaNDIFOUT  15 
Gl.  Rierkander  17  , E.  Eduolm  18,  J.  A.  Ehrlich  49 
Lassos21,  Bardet22,  Klein  Niechwiedgwicz24,  Fine2 


1.  Liber  «le  differentiis  morboruaì,  cap.  9’ 

2.  Exercitat.  199,  cap  1 

5.  Commpntarius  de  praeciptMs  generi- 
bus  divinationiim.  Wit'emb.,  158j  , p 4 '<2 

4 Lib.  V,  cap.  10  De  catione  cui  alidi  par- 
tes cot  p,  li  ii  ou»  n . 

5.  Hist,  ut  ira  bri.  li  b . VI.  cap.  5. 

6.  (^uacst.  uud.  legal,  lib.  VII  , T 1 1.  1. 
quaest.  19. 

7.  Empirica  rational.  Emi.,  i 0£>3,  Db.  Ili, 
pap  6,  p.  603 

8.  Hist.  anat.  rar.  cent,  li  , tjisl.  22  , T 
L p.  208. 

9.  Lingua  magna  in  vitae  pericolo  de- 
curtata. Misceli,  acati,  nat.  cur.,  dei.  Il,  a 
2,  1685,  p.  84. 

lu,  L.  c. 

il.  Observat.  med.-chirurg.  fase,,  p.  142 
4743. 

-12.  Journal  de  médecine.  Voi . 15,  p.  156, 
1762  («  La  langue  avoit  l’épaisseurde  deux 
pouces,  sonant  de  la  bouche  de  la  longueur 
d’environ  quatre  travers  de  dòigt  j à l'en- 
droit  où  elle  commence  à sortir  de  la  bouche , 
elle  a sa  plus  grande  èpaisseur  . et  les  mam- 
melons  nerveux  sont  farcis  d'un  limon  noirà- 
tre  et  épais  qui  ressemble  à urie  croute  d'où 
écoule  continuellement  une  salive  gluanle  et  si 
abondante  , qu'elle  pourrit  tous  les  tinges  et 
toiles  circes  , qu'on  met  pour  la  recevoir.  La 
rnère , imbue  du  preptgé  commun  attribuait 
la  difformità  de  son  enfant  à l’envie  qu’el- 
le  avoit  eu  de  manger  de  la  langue  de 
boeuf.  Cet  enfant  móglie  et  avale  les  atimens 
tant  solides  que  liquides  uvee  facilitò  , parie 
et  chante  méme  sans  que  sa  voix  paroisse 
altérée.  Celte  langue  , au  moment  de  la  nais- 
sance  du  jeune  sujèt , paroissoit  plus  longue 
gl  plus  épaisse  que  dans  l'état  naturel.  »), 

13  Praelect  de  cognose.  et  praecip.  corp. 
hum.  affeotib.  Goti..  1772  p.  6. 

14.  Traitè  des  maladies  cleja  bouche  , etc. 
T.  2.  p.  42  , 

10.  Obs.  anat.  paiholog.  Voi.  !V,  cap.  9. 
Lugd.  Rat.,  1781 . 

16.  Precis  des  operation  de  chirurgie,  1782, 
p.  17.  Una  fanciulla  dopo  un  accesso  di 
convulsioni  al  terzo  suo  anno  di  vita  non 
potè  più  ritrarre  la  lingua  che  era  uscita 
della  bocca  durante  le  convulsioni;  e arri- 
vata al  47  anni:  « la  langue  étoit  hors  de 
la  bouche,  de  la  longueur  de  Uots  travers 


G.  PfiUCER 

T. 

li 

V 1 

, LE  Blanc  lGr 

, Ficker  9 
Frétau  26, 

de  doigt,  et  avoit  plus  d'un  pouce  d’ épais- 
seur  ; elle  étoit  couverte  de  sept  à huit  peti - 
ies  uleères g on  voxyoil  en  dessous  trois  àqua- 
tre  protuberances  ulcérees  . . . Les  dents  de  i l 
la  màclioire  in  fòri  pur  e étoient  renversées  en 
dehors  et  convenes  de  tartre.  ») 

17.  Bericht  om  en  ovanligi  Idngt  mennisko- 
lunga,  S venska  Vetensk.  Jcad.  JSya  /Laudi.  ,. 
1789,  p.  136. 

18.  Prolapsus  linguae.  S uenska  Làkaret  ! 
S àllsk.  Handl.  B.  1.  LJalft.  1,  p.  25. 

19.  Chirurg.  auf  Reìsen  g emacine  Beobach- 
tungen , 1795.  B,  1,  p,  67  {Eia  Màdchen  batte  : 
seit  Hirer  Geburi  eine  so  lange  und  diche  i l 
Zunge  . dass  sie  aus  dem  Munde  heraushing , 
und  wenn  sie  zuriichgezogen  wurde , die  Mand- 
ilo h le  ganz  ausfiillte  , so  dass  sie  Erstickung 
drohete). 

20.  Beytràge  zur  Arzneywissenschaft,  Wun - 
darzneyund  Entbindungs/cunst.  Munster,  1793  ; | 
Sf.  i , N.  8 , p.  107  ( « Ein  Màdchen  hatte 
von  der  Geburt  an  eine  wider  naturiteli  gros- 
se Zunge.  die  in  der  Fulge  so  zunahm  , dass 
sie  auf  anderthalb  Z oli  aus  dem  Munde  her- 
vorragte.  und  nodi  ei rimai  so  breit  und  dick, 
als  gewohnlich  ivur.  Uebrigens  war  sie  nà-  j 
tiirlich  bescha fieri,  aurser  , dass  die  Gefusse 
und  Driisen  an  Hirer  untern  Finche  angesch - 
wollen  waren.  Das  Kind  war  urn  dicse  Zeit 
seshs  iahr  alt.  konnee  vernehmlich  genug  re- 
den,  auch  die  Zunge  zur  iteli  ziehen  ; aber  als- 
dann  war  die  ganze  Mundhohle  angefiillt  und 
die  Sprache  gehindert.  •<) 

21.  Sur  le  prolongement  morbifìque  de  la 
langue  hors  de  la  bouche  Mòrti,  de  l'institut «. 
nation,  de  France.  Se  ime,  malnémat.  et  phy- 
sic. T.  1,  p.  1. 

22.  Bulletin  des  sciences  medicates  de  la  so- 
ciétè  d' Evreux  N.  23,  p.  6.7.  il  is  to  ir  e d'un 
prolongement  spantanò  de  la  langue 

25.  In  j.  li.  Siebold’s,  Chiron  A 1.  p.  663, 
1805. 

E4.DÌ8S.  observatio  de  rari  su  e linguae  vi- 
tio  organico.  Viinae.  1811 

25.  Journal  génèral  de  méd.  chìr.  el  phar- 
mac.  Voi.  49.  Fevrier  et  Mars  1814. 

26.  Sur  un  prolapsus  de  la  langue  , guéri 
par  la  compression  Bulletin  de  la  fac  de 
mcd.  et  de  la  soc.  de  Paris  a.,  1816  , p.  264. 

— Annales  de  la  soc.  de  méd,  prat.  de  Mont- 
pellier. T.  42,  p.  186. 
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F.  X,  Ludtorffer  * ? Percy  e Laurent  2 , li.  F.  van  Doeveren  ^ *> 

Unger  4,  ec.  5. 

III.  Il  volume  della  lingua  si  aumenta  a poco  a poco,  e ver- 
so l’epoca  della  pubertà  diventa  stazionario.  Nei  primi  momenti 
della  malattia  lo  sviluppo  è rapidissimo-,  non  di  rado,  almeno 
fin  dalla  fanciullezza,  la  lingua  fu  vista  porgere  sul  mento  per  tre 
o quattro  e più.  pollici.  A malattia  avanzata  , la  lingua  talvolta 
nicchiata  nella  parte  inferiore  della  bocca,  sporge  orizzontalmente, 
Alcuni  ammalati  possono  ritrarre  a loro  piacere  la  lingua  in  bocca, 
ma  non  senza  gravi  molestie,,  e talvolta  con  pericolo  di  rimanerne 
soffocati.  Questo  viscere  poi  cresce  anche  in  larghezza,  onde  eccede 
T apertura  della  bocca  e rimonta  ai  lati  delle  labbra.  Lo  spessore 
della  medesimo  non  di  rado  supera  i due  pollici,  maggiore  essendo 
verso  il  punto  ove  è strozzata.  Alcuni  sostengono  che  il  volume 
della  lingua  così  ingrossata  si  aumenta  e diminuisce  alternativa- 
mente  6.  Il  colore  della  lingua  è ora  normale,  ora  violetto.  La  super- 
ficie ne  è quando  liscia  , quando  aspra  , talvolta  sparsa  di  tubercoli 


1.  Jbhandiung  iiber  die  Operations-Metho- 
de  eing esperi' ter  Leislen-und  Schenkelbriiche, 
1818,  N.  11. 

2.  DicLionnaire  des  scienc.  medicales  ,T . 27 
p.  246.  ron  «lue  favole  incise  (»  lilisa 
beth  Theìs  de  Peter sbaeh . département  du 
Bas  Rhin,  apporta  en  naissant  line  langue 
qui  réprésentuil  urie  gueule  de  grenouille,  à 
laquelìe  on  fit  pen  d' attention,  pvisyue  Yen' 
font  tetnit  Hen  et  avalait  sans  peine  la  bouil 
tie . J Cage  de  trois  qu  quatre  ans,  elle  suivit 
ses  parens  au  hois  pour  y manger  des  Irai - 
ses.  et  les  premieres  qu'elle  avaia  lui  cause- 
rent  des  douleurs  si  fortes,  qu'elle  ]eta  les 
iris  les  plus  pergans.  La  mère,  inquiète,  exa- 
mina  la  panie  qui  faisait  lant  soulfrir  sa 
file,  et  s’appergut  que  la  langue  de  cel  enfant 
avoit  acquis  une  augmentation  considerable 
quifdepuis . alia  en  augmentant,  jusqu'à  ce 
qu'elle  fut  parvenue  au  volume  qu'elle  pré- 
sentaà  no  tre  examen.  La  j enne  personne  avoit 
alors  dix-huit  ans ■ la  langue  était  dure  et  sur 
les  hords  et  dans  son  milieu ; elle  remplissoit 
lellement  la  boriche,  qu'on  ne  pouvoit  en  voir 
ni  les  co  Les  ni  le  fond:  ce  pendant  cetle  jeune 
personne  lit  , parie  assez  distinctement  et 
chanie  bienj  lorsqu'elle  veut  manger,  ella  est 
obligee  de  pousser  avec  ses  doigts  les  airmens, 
qu'elle  introduit  par  les  deux  cotés  de  la  bori- 
che. La  langue  semble  ótre  enclavùe  dans  la 
màglio  ir  e'  ni  (érieufe  et  ce  n est  que  lorsquon 
veui  la.  sollievo ■ pour  l examiner,  quelle  de- 
vient  et  r este  douloureuse  pendant  plusieurs 
ìours.  — Philibert  lioenhumer,  habitant  d' Of- 
fenbuury,  uge  de  seize  ans  . . . était  nè  uvee 


une  langue  volumlneuse  et  hors  de  la  bouches \ 
doni  l' augmentation  n' avoit  commencé  à.elre 
sensible  qv'à  l’dge  de  hurt  ans  . . . La  lan- 
gue était  violette,  toujours  converte  d'un  en- 
duit  sale,  trombant  trois  polices  plus  has  que 
le  menton  ronde  à son  extremitè  argani  rtn- 
versé  les  denis  de  la  màchoire  inférieure,  pre- 
sentarli à sa  base  deux  ponces  et  demie  d’è- 
paisseur,  remplissant  tonte  la  cavità  buccole » 
ne  perrnettant  de  respirer  que  par  le  nez.  s op- 
posant  à l'ingeslion  des  airmens  solides»). 

5.  Diss,  de  macroglossa,  seu  linguae  enor* 
mitate.  Lugd,  Bat.,  1824. 

4.  Rost,  1.  c.  che  fa  il  primo  a dare  a 
queste  malattie  il  nome  adatta tissimo  di 
i perii  olia. 

o.  Aria  litter,  et  sciont.  Sneoiae,  1732. T. 
111.  p.  (Tnella  annotimi  decem  Lingua 
qnatour  polliees  ionga.  duos  crassa  super 
mentimi  pendehat).  — Journal  de  medicine. 
Juin,  1772,  p.  498.  {un  acèphale  accouchè  mori 
,, dont  la  Inique  un  pen  èpaìsse  faisoit  une 
saillie  d' environ  trois  lignes  dans  labouchs»)* 
— Rosks-blad,  di  ss.  de  paraglosse  exserloria 
euni  plyalismo.  Lond.  Golhorum,  17.8.  — 
B’etiken.  in  E.  Gadfx'Us,  Ars  Berattelse  om 
ò'wenska  lattare  Sallskapets  Jrbeten.  Stoc- 
kholm 1810  — Sa'  vé.  essai  sur  l'aflection 
de  l ingue  — prolapsus.  Paris  , 1812.  — S, 
INi'.w m uva,  in  Jmerican  medicai  recorder,  iu- 
hj  18  4 |d  il  Rapire  della  lingua  sinoaidenti 
Ed*  m lunghezza  era  di  tre  pollici. 

(4  Las-us.  l.  c,  p.  9.  praeeunte  Claudico, 

t consult.  9E 
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e verruche , ora  secca  , ora  coperta  di  muco  denso.  In  generals 
lo  stato  de!  pezzo  di  lingua  che  trovasi  entro  la  bocca  differisce 
molto  da  quello  fuoruscito,  essendo  in  quest’ultimo  per  Io  più  invi- 
sibili le  pupille  e distrutto  il  gusto.  La  mascella  inferiore  è bastan- 
temente mobile,  depressa,  angusta  e incavata  nel  mezzo  : il  labbro 
inferiore  è molto  allungato  e pendente  : i denti  consumati,  saldati  in- 
sieme , coperti  di  tartaro , lussati  anteriormente , orizzontali.  In 
molti  , ma  non  in  tutti,  havvi  salivazione.  I muscoli  della  bocca  e 
delle  labbra  sono  rilasciati , e gli  altri  muscoli  della  faccia  in  vario 
modo  distesi.  La  fisionomia  dell’  ammalato  per  altro  non  esprime 
sempre  il  dolore.  Io  vidi  una  bella  fanciulla  di  Viina  che,  ad  onta 
di  questo  difetto,  aveva  l’espressione  del  volto  perfettamente 
tranquillo.  Alcuni  soffrono  dolore  alle  fauci,  ciò  che  è facile  a spie- 
garsi qualora  si  rifletta  che  la  lingua  ipertrofica  col  proprio  peso 
sposta  l’osso  ioide,  la  faringe  e la  laringe  L Ad  onta  di  tutto  ciò,  la 
deglutizione  e la  loquela  rimangono  libere  , ciò  che  non  avviene 
dell’  introduzione  dei  cibi  in  bocca  e della  masticazione.  Alcuni  am- 
malati hanno  un  abito  cachettico,  ma  altri  hanno  l’ aspetto  perfetta- 
mente sano , come  era  della  fanciulla  di  Vilna  di  cui  ho  fatto  men- 
zione poco  stante. 

IV.  Il  sesso  gentile  viene  molto  più  frequentemente  affetto  da 
questa  infermità  che  ìl  sesso  forte.  Egli  è perciò  che  alle  domande 
che  si  fa,  perchè  le  donne  siano  più  loquaci  degli  uomini?  si  può 
rispondere,  per  la  maggior  flessibilità  della  loro  lingua,  dipendente 
dalla  mollezza  della  medesima 2.  Frequentemente  questa  malattia  e 
congenita,  nel  qual  caso  talvolta  è dipendente  dall’ immaginazione 
della  madre  gravida  e tal’ altra  anche  dallo  sforzo  con  cui  il  feto, 
minacciato  di  soffocazione  sotto  le  contrazioni  del  parto,  cerca  di  sot- 
trarsi al  pericolo  che  lo  minaccia  ^ essa  proviene  anche  da  convul- 
sioni dei  bambini  5 e dalle  loro  cadute  6 per  cui  si  mordano  la  lingua  ^ 
dalle  malattie  acute  7 che  possono  puramente  produrre  una  subdula 
infiammazione  della  lingua,  o che  danneggiano  per  molestia  la  bocca, 
quali  sono  la  scarlattina8,  il  vajuolo  9,  ecc. 

V.  L’ipertrofia  della  lingua,  costituendo  un  aumento  di  tutte  le 
sostanze  del  visi-ere,  che  del  resto  è sano,  ed  una  malattia  costante, 
come  avvertì  già  Galeno  10,  essa  differisce  dalle  malattie  dipendenti  da 
un’alterazione  nella  tessitura  delle  medesime,  e perciò  da  tumori  sì 
acuti  (prodotti,  p.  e.,  da  congestioni  D , massime  sanguigne  dal 


4.  Lis«o«,  l c, 

2.  ('R  Camerariu*,  syllog.  memorab.  cent. 
V.  N 7)  (Brkbis,  <Jisp.  VI.  Somat.  Tb.  «). 
fi.  Maucant,  l.  r. 

4 Lajcv*.  !.  c. 

h.  LE  Brano,  I.  c. 

6.  In  una  fanciulla  li  Vienna. 

7.  kRTBt.MOfcvr,  l,  e. 


8.  U^orr  I.  c.  p.  5fi. 

Pi  BieRKANDKR,  I.  €. 

40.  I.  c. 

41.  VxLfiE*cus  db  Taranti,  <4°  cnrat.  mar- 
bar,  Venet.  4802.  lib.  IL  cap.  60, 

4<?.Alkt.  Rknrdicìu*  de  i>  medica.  Basii- 
imo.  lib.  V.  cap.  1. 
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mercurio1,  come  cronici2 3,  non  meno  clie  dall’infiammazione  Non 
bisógna  neppur  confondere  questa  malattia  colla  facoltà  che  alcuni 
hanno  di  spargere  maravigliosamente  la  lingua  4,  0 coll’allungamento 
della  lingua  stessa  prodotto  da  paraiisia  dei  muscoli  destinati  a ritrarla.  Si 
debbono  inoltre  considerare  come  mali  accessorj  Iè  croste,  le  esul- 
cerazioni, che,  colf  andar  del  tempo,  per  l’azione  continuata  dell’at- 
mosfera e dei  denti  , sogliono  sopravvenire  alla  lingua  ipertrofica,  e 
principalmente  a quella  porzione  che  si  trova  sporgente  e strozzata. 

VI.  Tali  affezioni  accessorie  non  meno  che  la  continua  perdita  di  Prognosi 
saliva  potrebbero  affrettare  la  morte  in  questa  malattia,  che  per  sè 
stessa  non  si  oppone  alla  longevità,  quantunque  sia  sempre  accom- 
pagnata dal  pericolo  del  cancro. 

VII.  Appena  compajono  in  un  neonato  i primi  indizj  d’ipertrofia  Cura 
della  lingua  , bisognerà  subito  proibire  di  attaccare  il  bambino  alle 
mammelle,  perchè  l’atto  del  poppare  favorisce  il  prolasso  della  lin- 
gua5} ed  ordinare  che  gli  si  metta  in  bocca  del  latte  misto  a decotto 

d’  orzo  onde  lo  deglutisca6).  Qualche  volta  basta  scegliere  una  nutrice 
che  abbia  dei  cappezzoli  lunghi  e grossi7}  e quando  la  lingua  presen- 
tasse segni  se  non  di  evidente  infiammazione , almeno  di  irritazio- 
ne , si  applicheranno  ripetutamente  le  sanguisughe  intorno  al  còllo. 

Altri  consigliano  di  spargere  sulla  lingua  della  polvere  di  allume 
crudo  8.  Galeino  ravvolgeva  la  lingua  ipertrofica  in  parmilini  imbe- 
vuti del  sugo  della  Iattura9,  probabilmente  saliva  10  (della  quale  egli 
servivasi  del  resto  come  ipnotico11)}  col  qual  metodo,  al  dire  di  Las- 
sus  12,  Lotus  guarì  una  fanciulla  parigina  che  aveva  la  lingua  ipertro- 
fica. Lo  stesso  Lassus  poi  propose  di  ridurre  la  lingua,  preventi- 
vamente liberata  dall’eccessiva  quantità  di  sangue  per  mezzo  della 
scarificazione , e dimostrò  f utilità  di  questa  sua  proposta  con  un 


1.  Scm.TF.Tii8  a nìft  a meritar,  chìrurg.  cum 
observat.  Di  in.  1633.  obs.  XVII.  app, 

9.  Cap.  XXVII.  § CVI. 

5.  Cap.  XXX. 

4.  * J’at  vii  un  bateleur  qui  alongeait  cet 
organe  de  siafpoUc.es  hors  de  la  louche.  . . Je 
connois  line  fort  jolie  personne.  agée  de  quin- 
te ou  seize  ans.  qui  malgré  que  son  cou  soit 
fort  long,  pent  porter  la  iangue  sur  sa  poi- 
trine,  sans  incliner  sa  tote.  » Fourivier  in 
Diet,  des  scienc.  mctl  art.  cas  rares. 

3.  •»  Pour  guérir  dans  les  erifans  nouveaux 

Yiés  la  tnaladie  dont  il  s'  agit  il  faut  non  seu- 

lement  empécher  l’enfant  de  téter . mais  tenir 

encore  les  mdchoires  rapprochèes,  afin  de  di- 

riger. autant  (pi' il  est  possible  les  mouvemens 

de  la  Iangue , pendant  la  deglutition,  dans  wi 

setts  contraire  à celui  qu'  elle  a pris  jusqu'à* 


tors  et  qu*  elle  continuerolt  de  prendre  par  la 
suction  du  sein  de  la  nourrice  **  (Lassus,  1.  c. 
p.  13). 

6.  » ISourrir  les  enfans  en  introduisant  des 
alimens  liquides  fort  avant  dans  la  bouche 
pour  les  lui  faire  avaler  » (Xassls  l c.). 

1.  » Jvec  cette  préedution  les  enfans  ne  sonS 
pas  obliges  cT  aloriger  la  Iangue  pour  exercer 
la  suction,  comme  dans  Ics  cas  où  le  mame- 
lon  est  petit  et  court,  et  ehtre  à peine  dans 
la  bouche , » Boyer  1.  c.  p.  387. 

8.  Lassus  1.  c.  p.  19. 

9.  Oòio  a.  dei  Greci. 

10.  Galenus,  de  alimentorumifacult.  lib* 
II,  c.  40. 

H.  Method,  med.  lib.  IV.  cap.  8. 

12.  t.  c.  p,  16. 
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felice  esperimento.  Già  prima  di  lui  Lé-Blanc^Usò  diliin  metodo 
quasi  simile,  pel  quale  riducevasi  la  lingua  racchiusa  in  un  p'ccoln 
sacchetto  1 2 *,  al  quale  scopo  van  i»f,  Haar  si  era  servito  d’  un  so- 
spensorio della  lingua  -.  Tutti  questi  presidj  promettono  molto 
quando  la  malattìa  è recente  , ma  quando  è assai  inveterata  non 
sono  d"  alcun  profitto.  Imperocché  in  quest’  ultimo  caso  la  riduzione 
della  1 ingua , a cagione  del  gran  volume  di  quest’organo,  o non  può 
aver  luogo,  o se  avvenisse,  minaccerebbe  di  far  morire  l’ammalato 
soffrente.  In  tal  caso  pertanto  non  rimane  che  ad  esportare  la  por- 
zione sovrabbondante  di  quest’organo  coi  coltello  (non  colla  lega- 
tura), ad  onta  che  si  mostrino  favorevoli  Home  e'FiNe,  e che  Bierre:* 
abbia  con  essa  guarito  un  caso  di  ipertrofia  3 * , operazione  che  fu 
più  volte  con  felicissimo  successo  eseguita  ^Hoffmann  inventò  una 
macchina  per  mezzo  della  quale  potevasi  tener  ferma  la  lingua  du- 
rante quest’operazione,  e con  destra  mano  la  eseguì  con  esito  per- 
fettamente felice5.  L’esito  di  tale  operazione  sarebbe  dubbio  sol- 
tanto allorquando  le  malattie  accessorie,  di  cui  abbiamo  tosto  fatto 
menzione,  fossero  già  radicate  in  qualche  parte  nascosta  della  lingua 
ipertrofica,  e perciò  facessero  temere  l’avvenimento  dell’emorragia 
e della  recidiva. 


1.  » Jppliquer  sous  le  menton  ime  compres- 
se étroite  et  longitudinale  en  forme  de  fronde, 
en  fixant  Ics  bouts  sur  le  sommél^de  la  icte , 
enfin  de  lenir  les  màchoires  exactement  rap- 
prochèes.  Ne  plus  laisser  tètér,  mais  nourrir 
Venfant  avec  un  melange  de  lait  de  nache,  et 
c Veau  cVorge  pris  à la  cuiller.  On  leve  Cap- 
pareti  pour  faire  boire  /’ enfant,  et  on  l'appli- 
que de  rechef  tOute  de  suite  après .«  Lassus, 
(\.  c.)  — Clanny,  adoprò  questo  metodo  con 
successo  (dal  Edinbury  meet . and  surqic.  jour- 
nal, Medicinisch,  chir . Z eitung  1815,  N.  15). 

2.  ”ll  enferma  la  langue  dans  un  petit  sac 
de  toile,  aux  angles  du  quel  ètoit  attaché  un 

bridon  fait  de  ftl  d'archal , qui  devoit  ótre 

appliqui  sous  le  menton  pour  y trouver  un 

point  d'appuy  solide.  Des  rubans  attaches  à 
ce  mòrte  bridon  furent  conduits  eie  clevant  en 
arrière  pour  \òtre  croises  sur  la  nuque  et  re- 
venir en  * suite  en  devant  pour  ótre  noués 
sur  la  front.  Cet  appareil  fut  óté  soir 
etjmatin’pour'laver  le  sac  et  faire  rincer 
la  bouche  de  la  malade  avec  le  vin.  Dans 
Vespace  de  quatre  jours  la  langue  climi . 
nua  considérablement  de  volume  (Cfr.  not. 


8 ),reprit  sa  place,  et  les  ulcères  se  dèterg crent. 
Dès  lors  il  fut  inutile  de  Se  servir  du  bridon, 
et  la  langue  de  sorlit  plus  de  la  bouche.  Mais 
comme  les  incisives  de  la'màchoire  infcrieure , 
qui  étoient  dèjettèes  de  leurs  alveoles,  entroien- 
clans  la  lèvre  infériewe  et  Vempèehoient  d e 
s'appliquer  contre  la  supérieure.  surtout  lor- 
sque  cette  fille  vouloit  ferrner  la  bouche,  il 
falloit  en  faire  V extraction.  Dès  lors  la  ma- 
lade fut  délivrèe  pour  ioujonrs  d’une  incom- 
modité  qui  l'avoit.  rendue  mèconnaisable « (1. 
c.  p il).  Cfr.  Petit,  in  Memoir,  eie  l'acad. 
des  sciences  de  Paris  1145.  p.  252.  et  Pibrac, 
in  Mèm  de  l'acad.  de  chirurgie  T.  9.  p.  22. 
Pianelle  IX. 

o.  Vaìv  Dokveren,  1.  c. 

4.  E Home,  (medical  and  physic,  journal 
Voi.  li.  p.  269.  v.  Samml.  auserles.  Abhandl, 
fiir  pr.  Aerzte  B.  23.  p,  575,)  e Fsne,  1.  (c.) 
Bierkén,  (\.  c.) 

5.  A.  Hoffmann,  act,  suec,  Voi.  111.  a.  1732. 
— Anche  da  Ficker,  Klein,  Rudtoffer,  Per- 
cy, Unger,  Newmann,  11  oc.,  e Mirault.  in 
Mèmoir e eie  la  «oc.  de  mècl . de  Montpellier 
a.  1810.  Part,  4.  p.  517. 
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DELLA  LINGUA  DOPPIA,  FESSA,  LEGATA  E ROTOLATA. 


§ 


GII. 


» 

Lingua  doppia  e fessa. 


I.  L/ella  lingua  doppia,  affezione  congenita  (che  va  distinta  dalla 
grossezza  del  frenulo,  di  cui  parleremo  fra  poco)  che  impedisce  !a^‘  doppia 
loquela,  e che  è quasi  sempre  incurabile  , parlarono  G.  Schenk.  1 2 , 

P.  Borello.  - , G.  Dalaeus3 4,  G.  F.Dillenius  G.  Mortimer5 6 7,  Cii. 

E.  Eschenbach  6 e G.  Pen  ad  a 1. 

II.  H più  bel  caso  di  lingua  fessa  8 si  è quello  di  un  uomo  che  , 
aveva  la  lingua  divisa  in  tre  faldelle  sovrapposte  P una  all’altra.  Un  ‘ SSa 
paesano  nativo  del  villaggio  di  Mosino  nella  provincia  di  Como  , 


1.  Observ.  med.  rar.  novae  etc.  Lib.  I. 
obs.  382.  Genima.  ! i b . I.  cap.  7.  Cosmocrit. 

2.  Observ.  medico-physic.  Paris.  1656  cent. 
11.  N.  63. 

3.  Fanciulla  bilingue.  Misceli,  acad.  nat. 
curios,  dec.  1.  a.  9 et  10,  1678  et  I67y. 
p.  311. 

4.  Lingua  doppia.  Eph.  acad.  nat.  cur. 
cent.  Ill  et  IV.  p.  96. 

dn  account  of  a very  learned  divine  (Mr. 
Henry  IVharlon , Capiain  to  Archbishop  San- 
croft)  who  was  born  with  two  tongues . Philos, 
transact  y.  1748.  p.  232.  Et:  Lbskk  auserl. 
Abhandlungen  aus  den  phil.  transact.  B,  3, 
P.  23. 

6.  Observata  anal.  chir.  rariora.  Rost. 
*"69,  p.  8. 

7.  Memoria  medico-anatomica  intorno 
un  uomo  bilingue;  e nuove  ricerche  sulla 


struttura  delle  partf'più  interne  della  lin- 
gua. Memor.  delia  soc.  Italiana  T.  8,  p.  26. 
e i vc.  Penada,  saggio  secondod’osservazionl 
e memorie  medico— anatomiche.  Padova, 
1800.  p.  1.  con  tavole  (>»  Si  vedeva  una  mas- 
sa insolita,  formata  dalla  duplicità  delia 
lingua.  Era  [questa  divisa  [dall’  apice  fino 
alla  base  in  due  porzioni,  o sieno  due  vere 
lingue:  in  mezzo  di  esse  vi  era  un  frenulo 
ligamentoso,  il  quale  univa  la  lingua  su- 
periore coll’  inferiore:  e sotto  poi  a questa 
seconda  lingua  vi  era  apposto  un  altro 
frenulo,  che  conforme  al  solito  legavaia 
col  palalo  inferiore.  Queste  due  lingue  poi 
in  vicinanza  alla  loro  base  si  univano  ed 
insieme  conglutinate  formavano  una  sola 
massa  «). 

8.  Avicenna, canon,  lib.  111.  Fen.  6.  Tract. 
2,  — Schekk  , 1.  c.  N.  400. 
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d’anni  5^ , che  aveva  sempre  goduto  di  buona  salute,  eccezion 
fatta  di  qualche  affezione  ipocondriaca  ( detta  nel  linguaggio  del 
suo  paese  mal  del  padroni  l’anno  1823  venne  improvvisamente 
preso  da  forte  dolore  alla  tonsilla  sinistra.  Siffatto  dolore  ( per  ser- 
virmi delle  parole  dell’ammalato  ) rimontava  sino  alla  guancia  dello 
stesso  lato,  alla  faccia  interna  della  quale  vedevasi  un  furoncolo , che, 
traforando  la  guancia,  si  aperse  esternamente , lasciandovi  una 
fistola.  Questa  ultima  volgeva  a guarigione , quando  cominciò  a 
fargli  male  la  lingua  e sopravvenne  la  febbre.  — Nel  1826  pro- 
vava questo  contadino  molta  difficoltà  di  parlare  e di  masticare , 
onde  1 ammalato  visitossi  la  lingua  che  trovò  ingrossata  e sparsa  di 
solchi.  Nel  corso  di  due  anni  e del  presente  quei  solchi  approfon- 
dandosi sempre  maggiormente  diventarono  fendi! ore.  11  dì  7 mar- 
zo 1829,  nel  quale  io  vidi  per  la  prima  e f ultima  volta  1’  amma- 
lato , la  lingua  era  tre  volte  più  voluminosa  del  naturale,  e gon- 
fiavasi  sul  suo  dorso  in  tre  segmenti  o lobi  , due  dei  quali  sporge- 
vano da  ambo  i lati  dai  margini  della  lingua,  il  destro  più  alto  del 
sinistro  , onde  la  lingua  ne  rimaneva  in  parte  ricoperta.  Il  terzo  lobo 
che^  era  il  più  grosso  di  tutti  incominciava  alla  radice  della  lingua 
e si  estendea  talmente  sugli  altri  , che  terminava  un  pollice  avanti 
1 apice  della  lingua.  Questi  tre  lobi  potevansi  dispiega  re  con  un 
dito  a guisa  dei  petali  di  una  rosa  mezzo  aperta,  avendo  uno  spes- 
sore di  circa  quattro  linee  e margini  irregolari.  La  lingua,  del  resto 
sana,  apparve  libera  da  ogni  durezza  e da  erosioni.  Tutti  i denti,  ad 
eccezione  del  canino  sinistro  della  mascella  inferiore,  erano  caduti: 
le  glandule  sottomascellari  erano  molto  ingrossate  e dure  : la  lo- 
quela di  molto  impedita,  e simile  a quella  di  un  uomo  che  tentasse 
di  parlare  a bocca  affatto  piena.  Il  masticare  gli  era  ancora  più  dif- 
ficile che  il  deglutire,  e alterato  aveva  il  senso  del  gusto. 


§ xeni. 


Lingua  legata  o rotolala . 


I.  Legala  dicesi  la  lingua  5 quando  è immobile  per  un  vizi  ; 
del  frenulo  o per  altre  morbose  aderenze,  ed  impedisce  il  succhia- 
mento e la  loquela.  Questa  malattia  era  conosciuta  dagli  antichi  ? poi- 
ché troviamo  scritto  L anchiloglosso  qualche  volta  si  forma  naturai  - 
mente  per  membrane  troppo  dure  o troppo  corte  per  originari  1 


I.  Greci.  Àncytoftlosson . «yinon.lSymphy- 
li n guae.  Ingl.  The,  tongue-tie,  Ted.  Das 
4nwachsen  der  Zunge, 


2,  Fau*.us  Aro,  jib.  VI.  cap.  59. 
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formazione^  altre  volte  Panchiloglosso  si  acquista  a cagione  di  qualche  ci- 
catrice troppo  dura  che  si  contragga  sotto  P ulcera.  E.  Aézio  scrive1  : 
Certi  anchiloglossi  si  formano  dalla  nascita , altri  dopo  per  qualche 
affezione.  Si  formano  dalla  nascita  , quando  le  membrane  inferiori 
sulle  quali  riposa  la  lingua  sono  per  naturale  struttura  più  dure  e 
più  corte  che  non  dovrebbero  essere.  Per  affezione  poi  P anchilosi 
e l’incurvamento  della  lingua  accadono  quando  un’ulcera,  [-guarendo, 
lascia  una  cicatrice  dura  sotto  la  lingua.  Coloro  che  hanno  tale  im- 
perfezione parlano  con  difficoltà  } ond’  è che  i Greci  li  chiamarono 
anche  mogilali.  v>  Questa  malattia  servì  di  argomento  a molte  dis- 
sertazioni 2 , e venne  esposta  dagli  autori  dei  compendi  chirurgi- 
ca3 * e delle  opere  sulle  malattie  dei  bambini  ed  illustrata  da  Mau- 
rain  5 6,  Serniis  6 e Louis  7 *.  Sospettiamo  che  esista  nascosta  questa  ma- 
lattia quando  il  neonato  non  può  afferrar  bene  il  capezzolo  delle 
mammelle  o il  dito  che  gli  si  introduce  in  bocca,  oppure  se  ^ cre- 
sciuto in  età,  pronuncia  difficilmente  le  lettere  S.  L.  R.  — |, Ga- 
leno aveva  già  detto  : Coloro  che  hanno  la  lingua  legata  pro- 
nunciano difficilmente  le  lettere  L.  H.  K.  e parlando,  arrestandosi 
precipitano  s.  La  diagnosi  si  fa  ispezionando  la  bocca}  giacché  la 
lingua  legata  si  conosce , o pel  frenulo  che  ora  si  allunga  fino  al- 
P apice  della  lingua  ( depresso  e privo  di  potere  di  innalzarsi  ),  ora 
è ingrossalo  a mo’  d’un’altra  lingua  9 ),  ora  circondato  alla  base  da 


1. Aetius,  li b.  Vili.  cap.  38. 

2.  Franco,  diss.  de  incisu  freni  sub  lin- 
gua. Heidelb.  1682.  — Baier  diss.  de  freno 
linguae.  Altd.  1706.  — Saure  diss.  de  sec- 
tione  frenuli  linguae.  Paris.  1755.  — Lo- 
der  diss  de  frenulo  linguae  ejusque  inci- 
sione. Jenae  1785. 

3.  I migliori  fra  questi  sono  i seguenti: 
Petit,  traitè  des  maladies  chirurgicales  T.  3, 
p.  280  — Richter,  Anfangsgr  der  If  andar  z- 
neyk.  B.  4.  Iiap.  2.  — Boyer  malad > chir.  T. 

6.  Ari * X. 

it.  Edizione  seconda  . P I.  Voi.  !.  sez.  1. 
Prolegom.  § IX.  5.  § 18  § II.  13.  Cfr. 
massime  P.  Camper  , Verhandeling  over  het 
bestier  van  kinderen.  in  Harlemer  A oh.  Th. 

7.  St,  2.  p.  565.  el  Samml.  auserles , Abhandl. 
B.  2,  St.  1.  p.  55.  — e Okhme,  diss.  de 
raorbis  reeens  natorum  chirurgici».  Lips. 
1773.  et  Samml  fiir  Ifund'àrzte  B 5.  p.  129. 

5.  Observations  sur  les  adhérences  de  la 
langue,  près  dii  frcin.  Ménu  de  l'acad.  de 
chirurgie  T.  5.  mém.  p.  412. 

6.  Observation  sur  les  adhérences  de  la  lan- 
gue à la  màchoire  inferieure.  1 bid • p.  414, 
(’•La  langue  fort  courte  éloignée  des  dens  in- 

cisives  d'environ  un  demi  pouce.  Elle  éloit 

adhérenie  dans  tonte  sa  largeur  a la  màchoi- 

re  inferieure , n'ayant  libre  depuis  l'adhéren - 


ce  j usqu'au  bout  de  la  polnte,  qu' environ  deux 
lignes  de  longueur»). 

7.  I.  c- 

8.  Galen,  comm.  11.  lib.  I.  Epideni. 

9 « Man  Hat  (Mém.  de  l'acad.  de  chir.  7\ 

5J  clas  Zungenbdndchen  of  so  dick  gefunden, 
dass  es  x vie  ein  Flcischklumpen  unter  der  7>un- 
ge  lag,  ivie  eine  zweite  Zunge  aussah  und  das 
Saugen  und  Schlucken  liinderte.  « Voigtel, 
IJandb  de  patholog.  Anat.  B.  2i  p.  1a4 . — 
»Ce  bourrelet  se  présente  sous  la  forme  d'une 
tumeur  binine  et  assez  ferme,  qui  dans  quel- 
ques  ras  of]re  les  mémes  dimensions  que  la  ' 
langue  sous  laquelle  il  est  placè;  il  empéche 
la  succion  et  réclame  les  plus  prompts  secours. 
La  section  de  ce  bourrelet  est  le  seule  moxjen 
de  rcndre  ci  la  langue  la  liberté  de  ses  mou- 
vemens,  et  par  consequent  de  soustraire  Ven- 
fant  à la  mort  qui  le  menace .«  Boyer,  1.  c. 
p.  400.  — » The  frenulum  unusually  fleshy 
and  carried  too  / ar  towards  the  extremity  of 
the  tongne,  so  that  there  is  but  a small  por- 
tion or  distance  from  the  insertion  of  the  fre- 
nulum and  the  outer  extremity  of  this  or* 
gan  •Ci.The  family  oracle  of  health  or  maga- 
zin  of  domestic  economy , medicine  and  good 
living . Lond.  Ib27.  iV.  XLV.  p.  339.  Of  the 
tongue  tie  in  infants ). 
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ulcerette  ed  escrescenze,  o da  pseudomembrane , che  sotto  forma  di 
fili  o di  legamenti  tengono  legata  la  lingua  alle  gengive  4,  al  fondo 
delia  bocca  2,  alle  guance  3 da  uno  dei  lati  o da  ambidue  allo  stesso 
tempo  4,  — - oppure  da  muco  tenace  che  la  attacca  al  palato.  5 I 
quali  difetti  sono  gravi  in  quanto  che  impediscono  al  bambino  di 
poppare,  ond’ è che  bisogna  prestamente  levarli.  All’allungamento 
ed  ingrossamento  del  frenulo  ed  alle  false  membrane  si  rimedia  con 
delle  operazioni  chirurgiche  , le  quali  però  dovranno  istituirsi  con 
mano  prudentissima  e non  senza  necessità,  come  facevasi  una  vol- 
ta 6,  e di  quando  in  quando  si  pratica  anche  ai  giorni  nostri  7,  per 
timore  delle  emorragie  8,  del  trismo9,  delle  convulsioni10 *,  delle  lesioni 
dei  condotti  sali  vali  e sottolinguali 1!,  che  tanto  facilmente  colle  sud- 
dette manualità  si  producono.  Il  muco  agglutinante  si  leva  con  una 
spatola , guardandosi  dal  determinarsi  con  precipitazione  a qualche 
manualità  chirurgica  quando  il  bambino  può  succhiare { perchè  col 
crescere  dell’  età  la  natura  talvolta  allontana  spontaneamente  gli  osta- 
coli che  si  appongono  al  movimento  della  lingua,  o permette  che 
si  tolgano  senza  pericolo.  Oltracciò  siccome  le  ulcerette  e le  escre- 
scenze che  circondano  la  base  del  frenulo  sono  quasi  sempre  d’in- 
dole sifilitica,  si  farà  una  cura  radicale  della  malattia  primitiva.  Sa- 
rebbe superfluo  l’avvertire  che  bisogna  guardarsi  dal  confondere 
tali  ulcerette  colle  afte. 

L.  rivolta  Il  frenulo  delia  lingua  talvolta,  sia  naturalmente  sia  perchè 

troppo  profondamente  tagliato,  è troppo  corto  12,  onde  la  lingua  resa 
troppo  mobile,  impedisce  la  loquela.  E ciò  non  è tutto:  poiché  nei 
neonati,  come  abbiamo  da  irrefragabili  testimonianze  13,  la  lingua  pri- 


4.  Gap.  XXX.  §.  CXV1.  N.  4. 

2,  Capdeville,  mém.  de  chirurgie  T,  V . 

— » Very  frequently  is  attached  to  the  frenu- 

lum of  the  tongues  of  new  born  children,  a 

nearly  transparent , whitish  membrane  which 

pursues  the  natural  frenulum  through  its  vho- 
le  course,  and  continues  beyond  the  point 
where  the  frenulum  stops  and  terminates  near 
the  extremity  of  the  tongue  itself,  so  that  the 
tongue  is  tied  down  as  it  were  to  its  , proper 

bed.»  The  family  oracle  1.  c, 

3,  »On  lie  dans  les  mèmoires  de  Tacadémie 
de  chirurgie  ime  observation  dans  laquelle 
une  bride  de  celle  espece , adhérente  par  une 
de  ses  extrémités  au  coté  gauche  de  la  langue 
allaii  par  Vaulre  se  fixer  à la  face  interne 
de  la  joue , en  passant  au  dessus  de  Vare  al - 
véolaire « Boyer,  1.  c.  p,  403. 

4,  »Ces  brides  occupent  quelquefois  les  deux 

còtés  de  la  langue  et  d'autres  fois  un  seul. 
Dans  quelques  cus  dies  soni  égales  A droile 
et  à gauchej  dans  d'autres,  Cune  des  deux  est 
plus  étroite  ou  plus  courte  que  Vanire ,«  Bo- 
yer, 1.  c. 


5.  La  Pie,  observation  sur  une  obstacle  à 
Vaction  de  téter,  peu  connu.  Mém  de  Vacad. 
de  chirurg.  T.  3.  Hist,  p.  46, 

6 Dioivis,  von  chirurg.  Instrument,  p.  678. 

7.  Mayer,  in  Ephem.  acati.  na£.  cur.  cent. 
VI.  p.  215. 

8.  Hildanus,  cent.  111.  obs.  28. 

9.  Cap.  V.  §.  XX. 

10  Storch,  Jbhandlung  von  Kinderkr.  B.  4. 
p,  160.  Alcune  mammane  ignoran ti  lacera- 
vano persino  il  frenulo  colle  unghie. 

11.  Continuo  l’abuso  riguardo  alla  rara- 
mente necessaria  recisione  del  frenulo  della 
lingua  detta  taglia  del  filetto»  Cornelio, 
staiistica  odontalgica  per  l’anno  1815.  Ge- 
nova p.  12. 

12.  Breidenstein  , diss.  de  inorb.  ling, 
p.  277.  — Oeiime,  1.  c.  p.  Ic6. 

15  Petit,  L c.  p.  267.  269.  271.  et  Mém. 
de  Vacad.  des  sciences  1742  p.  559.  — Sciio- 
BiNGtR,  in  epistola  ad  Halle-rum  V.  — »Aber 
auch  dardi  unwillkuhrliches  Ersticken  gehen 
zuweilen  Kinder  in  den  ersten  Tagen  nach 
Hirer  Ceburt  plotzlich  su  Grande , warn  sis 
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vata  di  questo  modo  del  frenulo  necessario,  facilmente  si  rivolge  in 
alto  sì  che  coll’  apice  va  a toccare  le  fauci.  Una  tale  disposizione 
di  parti  porta  per  conseguenza  la  soffocazione,  che  non  si  può  evi- 
tare altrimenti  che  mettendo  un  dito  in  bocca  e tirando  al  debito  posto 
la  lingua.  Si  impedisce  poi  che  il  male  si  rinnovi  porgendo  ai  bam- 
bini assetati  la  mammella  a succhiare,  e procurando  colle  fasce,  di  cui 
abbiamo  già  fatto  parola  1,  d’ impedire  che  aprano  la  bocca.  Non  bi- 
sogna neppur  ignorare  che  la  storia  del  commercio  degli  schiavi  ci 
insegna I.  2 che  gli  Etiopi  qualche  volta  metton  fine  ali’  odiosa  lor 
vita  coli’  indicato  rivolgimento  della  lingua. 


CAPO  XXVII. 


SICCITÀ’,  ARDORE,  DISQUAMAZIONE , PELI,  , CALCOLI,  TUMORI  , 
ED  ESCRESCENZE  DELLA  LINGUA. 


I CIY. 


Della  siccità , del?  ardore  e della  disquamazione  della  lingua . 


I.  iì-He  osservazioni  che  si  hanno  intorno  la  siccità  della  lin- 

gua3,  e principalmente  all  'ardore  di  essa , quando  non  c'è  febbre  4, 

aggiungiamo  l’esempio  di  una  signora,  che  provava  inoltre  una 


entweder  ivegen  allzulockerem  , oder  wegen 
zerschnittenen  Zungenbandchen,  oder  weil  sie 
ihre  Znnge  noch  niclit  zweckmassig  zu  beive- 
gen  versteken,  diesen  Theil  zuriìcfcbéngenund 
selbsi  zur  H'àlfie  verschlingen  Die  nehmlichen 
Erscheinungen  ivie  beim  Erdrosseln  begleiten 
diesen  Un  fall,  und  lang  ivussie  man  sich  den- 
selben  nicht  zu  erklàren,  bis  Levret,  endlich 
die  wahre  Ursadie  dieses  so  avgenblicldiehen 


Erstickens  entdeckt  hat.*  J.  P.  Frank,  Sijstem 
einer  volisi,  med . Polizey  B.  5,  p.  245’. 

E Cap.  XXV-  § XCIX.  N.  7. 

2.  Park,  Goloberiiy,  Winterbottom,  etc. 

3.  Aetmjs  , telrab.  Il  serra.  1.  c.  1 18.  — 
Oribasius.  Synop,  lib.  VI.  c.  45.  — • Forestus, 
obs.  li b.  XIV.  obs.  25. 

4.  A.  Room  , obs.  de  affeclibus  omissis 
Edit. Meìbomii.  Uelrast.  I GG4.  cap.  8.  de  lin- 
guae ardore  et  siccitatc  extra  febres. 


Siccità  e 
ardore 
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sensazione  come  se  la  lingua  riempisse  tutta  la  bocca.  — Era  unai 
nobil  donna  della  vicina  città  di  Bergamo,  che  il  3o  ottobre  Isas'* 
venne  a Como  per  consultarmi.  Trovavasi  questa  signora  in  quel— 
P età  in  cui  d'ordinario  cessano  i tributi  mensili,  e soffriva  una  era- 

> # O 

ve  cefalea,  della  quale  per  altro  crasi  di  fresco  liberata,  tenendosi  co- 
perta la  testa  con  una  berretta  di  tela  incerata  (taffetas  de  sante 
che  io  aveva  molto  tempo  prima  utilmente  consigliato  ad  un"  amicai 
di  questa  signora.  Allora  non  lagnavasi  che  di  aridezza  e di  ardore i 
della  lingua , avendo  del  resto  V apparenza  di  donna  sanissima.  Que- 
sti incomodi  la  disturbano  più  o meno  continuamente,  e qualche 
volta  senza  causa  dichiarata  si  fanno  molto  imponènti,  e allora  prova 
quella  sensazione  di  cui  parlammo  qui  sopra,  e la  lingua  si  aumentai 
di  modo  che  non  può  più  rimaner  nel  cavo  della  bocca.  Prescrissi! 
degli  eccoprotici  ed  il  cinabro , ma  finora  non  ne  conosco  il  ri- 
sultato. Quanto  all’ ardore  della  lingua  — » Plater  fa  menzione  di  am 
certo  tale  che  soffriva  un  molesto  ardore  ai  margini  della  lingua.  — Io> 
conobbi  a Dublino  una  donna  di  60  e più  anni  che  era  grande- 
mente molestata  da  ardore  costante  alla  parte  media  d -dia  lingua. 
Era  questo  un  epifenomeno  d’un  idrope  ascite,  comparso  quasi  allo) 
stesso  tempo  di  quest’  ultima  affezione  ...  e scomparve  quando  la 
malattia  principale  fu  guarita.??  — ??  Un  certo  teologo  inglese  di  inezzai 
età,  di  corpo  estremamente  obeso  soffriva  di  aridezza  di  lingua, 
ma  soltanto  all’  apice  di  essa,  senza  alcun  naturale  aumento  di  ca- 
lore , ma  spesso  con  molesta  puntura,  che  sentiva  pure,  sebbene 
non  così  costantemente,  nel  mezzo  del  palato.  Quantunque  siffatto  in- 
comodo fosse  leggiero  in  apparenza  , il  paziente  desiderava  ardente- 
mente di  liberarsene  perchè  colla  sua  costanza  riusciva  molestis- 
simo . . . Consigliatogli  1’  uso  dei  purganti,  lo  rimandai  a casa  . . .. 
ove  ...  in  quella  strage  che  sul  finire  del  1641  gli  Irlandesi  fe- 
cero degli  Inglesi  e degli  Scozzesi,  insieme  con  molte  miglia ja  d’  al- 
tre persone  rimase  trucidato  ??.  Siffatte  viziature  (se  non  sono  acci- 
dentalmente dipendenti  da  scottatura  o dall’  azione  di  cibi  e me- 
dicine acri),  sviluppatisi  facilmente  a quanto  ci  insegna  la  nostra! 
esperienza,  sotto  l’influenza  del  diabete  nel  quale  la  lingua  oltrecchèì 
diventa  secca,  si  fa  anche  nera  e lucente  1 dall’ostruzione  epatica, 
dall’  effusione  di  bile  e più  ancora  dalle  emorroidi  e dalle  malattie? 
cardiache  nei  vecchi.  Ho  detto  che  talvolta  la  rigidità  della  lingua 
è prodotta  dall’  azione  dei  rimedi  : e in  fatti  Bobe-Moreatj  racconta 
un  caso  di  siffatta  malattia  prodotta  dal  cremor  di-  tartaro  2 — ed 


1.  RoBK-MonEAu  , in  j ourmi  yénèral  de  feland’s,  Journ.  der  pr.  ffeilk , lì.  30.  St.  I. 
médécine  T , 33.  p.  126.  p.  Jis, 

i.  Wolff  , Burner^,  und.  Erfahr.  in  [Io- 


SICCITÀ’,  ARDORE,  DISQUAMAZIONE , ECC.  259 

io  ne  posso  aggiungere  un  allro  di  una  donna  Comasca,  la  quale 
sei  mesi  prima  aveva  preso  per  errore  invece  di  cremor  di  tartaro 
mezz’  oncia  di  calce  viva } onde  gliene  venne  ardore  e secchezza 
della  lingua  e della  faccia  che  dura  tuttora  , con  anoressia  ed  eraa- 
dazione  del  corpo  che  prima  era  molto  grasso.  Finora  per  consiglio 
da  medici  aveva  fatto  uso  del  latte*,  ma  io  la  consigliai  di  prendere 
della  mucilaggine  di  gomma  arabica  col  miele  rosato  e borace. 
Quando  non  si  potessero,  seguendo  i precetti  generali,  vincere  que- 
sti vizi,  se  ne  dovrà  tentare  una  cura  palliativa,  spalmando  le  parti 
affette  con  chiara  d’  uova  , sugo  di  semprevivo  dei  tetti , mele  ro- 
sato , con  una  soluzione  di  borace  *,  ecc. 

IL  Abbiamo  già  parlato  di  ciò  che  la  lingua  soffre  per  parteci- 
pazione della  risicola,  dell’orticaria,  della  scarlattina,  del  vajuolo, 
e della  disquamazione  della  medesima.  Questo  fenomeno  è comunis- 
simo inoltre  nelle  afte  e nelle  febbri  nel  momento  delle  crisi.  In- 
vano poi  cercammo  nei  fasti  medici  un  caso  di  disquamazione 
come  malattia  per  sè  stessa  e cronica  , quale  c a avvenne  di  ve- 
dere non  ha  molto,  --  L’amministratore  di  un  principe,  uomo  di  4o 
anni,  venne  il  4 febbrajo  1827,  a mostrarmi  la  lingua  di  forma  nor- 
male, ma  affetta  da  disquamazione.  Ad  eccezione  di  alcune  linee 
medie  irregolari  ove  scorgevasi  qualche  traccia  della  cuticola  che  stac- 
cavasi  , tutta  la  lingua  sembrava  un  pezzo  di  carne  cruda.  Non 
v’  erano  però  segni  di  lìogosi  , toltone  un  dolore  che  manifestavasi 
lungo  l’esofago.  L’ammalato  poteva  movere  la  lingua  in  tutti  i sensi,  ma 
non  prendere  cibi  acri , o bere  liquori  spiritosi.  La  malattia  durava 
già  da  tre  anni}  e,  siccome  1’  ammalato  aveva  un  tempo  sofferta  qual- 
che infezione  venerea  , alcuni  medici  avevan  prescritto  i mercuria- 
li } i quali  però  non  fecero  che  aggravare  la  malattia.  Io  sospettai 
che  vi  potesse  essere  qualche  fomite  pellagroso } ma  non  ne  po- 
tei scorgere  alcun  sintomo.  Quell’  infelice  ritrasse  qualche  vantaggio 
— spalmando  la  lingua  con  mucilaggine  di  gomma  arabica  ed  estratto 
d’oppio  acquoso*,  non  so  però  se  con  questo  rimedio  sia  o no  gua- 
rito perfettamente. 


U.  Boracis.  drachmam  unam.  Syrupi  mororum,  unciam  unanu 

Aquae  cerasorum  nigrorura  uncias  2 P.  e.  con  sterco  dicavallo  ed  aceto  (Rd- 
quinqut,  land.  Pharmacop,  uova  thec.  49). 


Disquam. 
della  ling. 
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§ cv. 


Dei  peli  e dei  calcoli  della  lingua. 


Peli  della  I.  Glie  1 peli  crescano  sulla  lingua  ci  viene  appreso  dalle  osser— 

>'ngua  vazioni  di  Amato  Lusitano  1,  di  A.  Portal 1  2,  e in  certa  qaal  maniera 
di  (t.  P.  t rank,  poiché  tra  le  sue  annotazioni,  ma  però  non  scritta! 
di  suo  pugno , trovo  an’ osservazione  nella  quale  si  dice  che  il  dot- 
tore in  medicina  Giuseppe  Zugenbuhler  di  Soletta  gli  fece  una  vi- 
sita a Friburgo,  e gli  raccontò  che,  compiuto  il  corso  de’ suoi  studili 
a Vienna  , ove  aveva  sempre  goduto  buona  salute,  ritornato  in  pa- 
tria, cominciò  a sentire  una  ingrata  sensazione,  da  prima  durante  il  mota) 
del  corpo,  con  sapore  depravato  verso  il  ventricolo  -,  e che  in  seguito  os- 
sei vando  la  lingua,  inorridì  vedendola  coperta  di  peli  discretamente  I un— 
gln^  e che,  preso  subitamente  un  emetico,  la  lingua  si  pulì}  ma  che  laa 
malattia  ricomparve  più  volte,  presentando  dei  peli  lunghi  fino  adì 
un  pollice.  Yi  si  aggiunge  che  il  sullodato  Zugenbaheer ^abbandonò) 
la  Cciiieia  medica,  e che  ora  è dilettante  di  pittura.  Non  neghiamo 
per  altro  che  anche  le  papille  prominenti  della  lingua  possano  far 
sembrare  peloso  quest’  organo  3. 

Calcoli  Nella  sostanza  4 della  lingua  rinvengonsi  talvolta  dei  calcoli  so-- 

della  ling,  migliaci  a quelli  che  si  formano  negò  organi  sali  vali  , e allora  la 
lingua  può  essere  sana  o presentare  un  ascesso  5 od  un’  ulcera  6. 
Tali  calcoli  producono  dolore  e gonfiezza  della  lingua  7 , difficoltà 
di  parlare  8 e di  deglutire 9.  De-Gijldenklee  racconta  il  caso  se- 
guente. 44  Un  mercante  lagnavasi  di  un  dolore  e di  un  tumore 
della  lingua  che  lo  molestava  da  qualche  anno,  mentre  tutt’  al- 
l’intorno la  lingua  non  presentava  alcuna  alterazione.  Gli  si  pre- 
scrissero dei  collutorj  ammollienti,  dei  quali,  avendo  fatto  uso 


1.  Curat,  med  , cent.  VI,  obs.  63. 

2.  Corns  d' anatomie  medicale.  T.  4,  p.  527. 
” J'ai  vu  dans  une  femme  la  langue  oouver- 
te  de  poils,  qui  avoient  cinq  a six  lignes  de 
hauteur \ ils  étoient  asscz  rudes,  et  reparois- 
soient  peu  de  temps  après  qu'on  les  avoit 
coupés:  iusage  des  antiscorbutiques , long- 
terns  continue,  guérit  cette  singulière  ma- 
ladies  . 

3.  J.  E.  G abler,  diss.  de  linguae  papil- 
is  eorumque  involucro  tam  sano  quam 
aegrotante.  Berolini.  1827.  Gum,  tab.  aenea. 

4.  Blasius,  ob<.  tned.  Part.  VI,  obs.  17,  p. 

85.  Tab?  IX.  fij.  3.  — Zicur.  Lositan.  de 

mod.  princip.  foist.,  lib  1,  obs,  43.  p.  m, 


— Prax.  med.  admirab.,  lib,  1,  obs.  81, 
P*  19, 

3.  Plater,  obs.  med.  lib.  11,  p.  393. 

6.  Arnevuw,  Magazin  fiir  die  Wundar- 
zneywissenschaft  B.  2.  st  2,  p.  171. 

7.  Balth,  Tim.  a Goldenklee  opp.  med.ì. 
denuo  impressa.  Lips.  1715,  lib.  1,  c.  35.  — 
Detharding,  in  Eph.acad  nat.  curios.,  cent.:, 
letll,  Append.,  p.  19. — Foresto»,  obs,,  lib.. 
XIV,  obs.  26,  De  linguae  dolore  et  tumore»! 
in  monachoj.  — Seidelius,  obs.  med,  rar.,, 
N.  3. 

8.  Tu.  Roderic  aVega,  de  loc.  affect.,  lib, 

I.  sect.  VI,  p.  225. 

9.  Plater,  op.  c.,  lib.  Ili,  p,  595. 
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per  alcuni  giorni , d’  un  tratto , mentre  moveva  fortemente  la  lin- 
gua per  agitare  in  bocca  il  collutorio  , ne  uscì  un  calcolo  della  gros- 
sezza e forma  di  una  piccola  mandorla , se  non  che  era  un  po’  più 
lunga.  Il  tumore  in  seguito  a poco  a poco  diminuì , ma  il  dolore 
cessò  prontamente,  e le  labbra  della  ferita  si  rimarginarono i.  Altre 
volte  i calcoli,  nascosti  sotto  la  lingua , ne  provocano  per  consenso  i 
sintomi  Comunque  sia  la  cosa,  laisogna  moderare  l’ irritazione  pro- 
dotta dal  corpo  estraneo  ( facendo  ricorso,  a norma  delle  circostanze, 
ai  salasso,  alle  sanguisughe  messe  intorno  al  collo,  ai  purganti  3,  ecc.), 
si  faranno  dei  fomenti  ammollienti  alla  parte  affetta  con  decotto 
di  malva  e latte  } e,  quando  il  calcolo  non  esca  spontaneamente,  Io 
si  estrarrà  facendo  una  incisione  sulla  lingua. 

§ evi. 

Tumori  ed  escrescenze  della  lìngua. 


I.  La  lingua  qualche  volta  contiene  dei  tumori  cistici  per  lo  più 
della  classe  dei  meliceridì  2,  ìardacefi^  che,  aumentandone  il  volume,  la 
fanno  sembrare  ipertrofica.  — » Un  nobile  fanciullo,  che  ora  ha  cinque 
anni , nato  sano  e robusto  , per  quanto  P età  lo  comportava , sem- 
brava che  non  potesse  poppare.  Si  vide  che  aveva  qualche  vizio  alla 
lingua^  . . . crescendo  il  suo  corpicciuolo,  aumentavasi  pure  il  vo- 
lume della  lingua  } . . . osservando  quella  porzione  di  lingua  che 
è più  grossa,  presenta  un  colore  naturale,  che  talvolta  volge  al  li- 
vido, ma  più  molle  diventaseli  fanciullo  piange,  o si  sforza  di  parlare 
a lungo:  toccata  la  lingua,  si  sente  appena  più  dura  del  solito}  nè  in 
tutto  il  suo  spessore,  per  quanto  si  esamini,  si  direbbe  esistere  so- 
stanza molle  di  sorta,  quantunque  ad  alcuni  chirurghi,  non  so  come, 
sembri  di  sentire  nelle  intime  latebre  del  viscere  qualche  cosa  di 
sieroso.  Comandando  al  fanciullo  di  tirare  in  bocca  la  lingua , che 
pende  sempre  fuori  di  essa,  esso  la  ritira  prontamente,  e non  la 
colloca  nell’avvallamento  dei  denti,  ma,  tenendo  aperta  la  bocca, 
e allontanate  la  mascelle  la  nasconde  nel  palato  già  divenuto  pfù 


1.  Wendt  in  Rust  Magazin,  der  gesammten 
ffeilk.  J3.  24.  He  ft  3.  p.  402. 

2.  Richteb,  1.  c.  p.  58. 

3.  » Une  femme,  aiteinte  de  scrophules,  avoit 
la  langue  si  volumineuse.  qu * elle  pouvoit  à 
peine  la  contenir  dans  la  cavitò  de  la  bouche 
Cene  f emine , étant  morte  à la  suite  du  temps 
appellò  critique , yexatnìnai  la  langue , que  je 

Voi.  11R 


tfouvai  pieine  de  concrèiìons  stèatomaleuses , 
doni  quelques  v.nes  étoient  globideuses.  de  la 
grosseur  d'un  pois.  J’ai  dissèquè  d'autres  lan- 
gues  qui  étoient  gonflées,  tantót  par  une  in- 
filtration sanguinolente  tantót  par  une  infil- 
tration sèreuse  et  quelquefois  par  une  espCce 
de  sue  graisseux  <•  Poktal  1.  c.  p.  b27. 


Tumori 


31 
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ampio , poi  passato  qualche  momento,  come  stanco  dalla  fatica  di  so- 
stenerla , la  manda  fuori  di  nuovo,  e fa  lascia  pendente  sul  labbro. 
Quando  fa  lingua  è reiratta  si  veggono  gli  incisivi  delia  mascella 
inferiore,  i quali  anzi  che  essere  verticali,  forzati  continuamente  dal 
peso  della  sovrapposta  lingua,  e non  sostenuti  dal  labbro  cadente  , 
sono  diretti  in  fuori.  Introdotti  i cibi  ai  Iati  delia  bocca,  vengono 
prontamente  masticati  sotto  ai  molari  , rimanendo  sempre  a penzo- 
lone fuori  della  bocca  la  lingua.  Quando  il  fanciullo  vuol  bavere 
prende  1 orlo  del  bicchiere  tra  la  lingua  ed  il  labbro  superiore  , e 
beve  facilmente  : parla  speditamente,  quantunque  non  possa  pronun- 
ciare alcune  lettere  specialmente  delle  linguali  e labbialì.  Dopo  tre 
interi  anni  a poco  a poco  crescendo  il  volume  della  lingua,  si  eb- 
bero manifestissimi  segni  che  internamente  esisteva,  qualche  ma- 
terna,, e questa  raccolta  in  ima  cisti  . . . Onde,  applicato  un  leggier 
caustico,  si  aprì  il  tumore , dà  cui  uscì  una  materia  poltacea^  indi 
destramente  se  ne  estrasse  la  cisti i vi  ebbe  beve  emorragia  che 
si  arrestò  con  facilità  ed  il  fanciullo  guarì  perfettamente  » b — Più  dif- 
ficile rendono  la  diagnosi  i tumori  che  giacciono  nascosti  sotto  la 
lingua , d indole  per  lo  più  scrofolosa1 2 * 4 5,  steatoroalosa  8 , o aderenti 
alla  medesima  ^ o che  si  formarono  per  i a presenza  di  corpi  stra- 
nieri inerenti  alla  sostanza  della  lingua  6 *. 

II.  Sulla  lingua  non  di  rado  crescono  condilomi  ® , fungosità  ^ , 
e verruche  8,  e ciò  a cagione  di  irritazioni  locali  (quali  sono  i corpi  stra- 


1.  Nic.  Cirillo,  consult,  med.  Napoli,  1741 
p.  58. 

2.  Leurs,  op.  ci t.  (nel  capo  nostro  I)  §80. 
— Louis,  in  Mém.  de  Cacad.  de  chirurg.  T. 
5.  N.  15. 

5.  J.  Bacot,  Fall  einer  steatomatosen  Gescli- 
wulst  unter  der  Zunge.  Ex  Lond.  med.  and 
physic,  journal.  J un.  1826.  in  Horn’s  Archiv 
fiir  med.  Erfahr.  May.  Junius.  1826.  p.  551. 

4.  Buttner,  Wahrnéhmung  eines  an  der 
Zunge  seit  vier  und  zwanzig  Jahren  aus  dem 
Munde  hervorgehangenen  Eleischgeiv'àchses  von 
neunthalb  Loth.  Iiòntgsb.  1770. 

5.  « Un  lìomme  qui  avail  servi  dans  les  ar- 

mées  frangaises  fut  regu  à l'hòpital  de  la  dia - 
ritè  por  une  tumeur  très  dure  qui  occupait  la 
partie  latérale  droits  de  la  langue  dont  elle 
gmait  beaucoup  les  mouvemms.  En  question- 

nant  beaucoup  cct  homrne,  fappris  que  quatre 
ans  auparavatu  il  avoit  étè  blessè  par  une 

balle  de  fusil  qui  avail  pénètré  dans  la  bouche 
en  brisant  la  dent  canine  et  la  petite  molaire j 
qu  il  ctait  survenu  un  gonflement  considérable 
de  la  langue  et  des  autres  parties  de  la  bou- 
die;  que  et  gonflement  fut  combatta  par  la 


saignée,la  diète,  les  boissons  rafraichiss antes 
et  les  gargarismesj  qu’après  sa  disparitimi  , 
qiioiqu’il  restàt  une  tumeur  dure  sur  le  coté 
de  la  langue,  on  crut  que  le  malade  ètait  guéri 
• • . En  examinant  attenlivement  le  bord  droit 
de  la  langue  j 'apergus  sur  la  partie  moyenne 
un  orifice  fìstuleux:  un  stylet  introduit  dans 
cette  ouverture  pénétra  jusqu'à  un  corps  dur 
que  jejugeai  ótre  la  balle.  Je  fi s sur  le  bord 
de  la  langue  une  incision  longitudinale  par  la - 
quelle  je  retirai  la  balle  ...  La  plaie  fut 
guérie  en  peu  de  jours,  » Boyer,  1.  c.  p.  376. 

6.  Uorn’s,  Archiv.  fiir  med.  Erfahr . 1810. 
L\  2.  He  ft  2.  p.  166. 

7.  J.  D.  Schucuting,  quinque  fungi  te* 
retes  oblongi  (quorum  unus  licet  tenuis, 
pennae  instar,  pollicem  longitudine  aequa* 
vit)  sub  ptyalismo  e lingua  prognati.  Act. 
acad.  nat  curios.  Voi.  8.  obs.  26.  p.  68. 

8. H.D.Majoris  epulis  et  verruca  linguae  feii- 
ci ter  sanala.  Mise.  acad.  nat.  cur.  a.  2.  obs. 
255.  — Otto,  Handbuch  der  pathol.  Anat.  , 
Pi  212  (»  An  der  Sfilze  der  7.unge  sahe  ich 
e ine  iveisse  harte  Warze  «)• 
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nieri)  i vizj  dei  denti  2 , le  nozioni  con  preparali  d'  oro  Fazione 
del  mercurio  ìe  scrofole,  la  sifilide  e il  carcinoma.  Fra  le  annotazioni 
di  mio  padre  trovo  la  seguente  osservazione:  « Mi  ricordo  d’  aver 
veduto  una  tale  escrescenza  sulla  lingua  di  un  vecchio , che  non 
aveva  mai  fatto  uso  di  mercurio,  ma  che  soffriva  spesso  di  erpete 
alla  cute.  In  pochi  giorni  questo  fungo  , come  Io  chiamano  , era 
giunto  ai  volume  di  mezzo  pollice  sul  lato  sinistro  della  lingua,  ed  im- 
pediva quasi  interamente  la  masticazione.  Prescrissi  di  bagnare  l’e- 
screscenza (re  o quattro  volle  al  giorno  con  un  pennellino  imbevuto 
nell1  acqua  saturnina  del  Goulard $ pel  quale  rimedio  in  un  sol 
giorno  la  fungosità  disparve  ??.  La  diagnosi  si  istituirà  col  soccorso 
delle  lenti , facendo  ben  attenzione  di  non  prendere  per  escre- 
scenze morbose  le  papille  conoidee  più  prominenti  del  solito  5.  — Le 
escrescenze  dipendenti  da  stimoli  locali  sono  innocue,  a meno  che 
F ammalato  non  sia  affetto  da  qualche  vizio  costituzionale.  Si  curano, 
togliendo  prima  di  tutto  la  causa  che  le  produce  , indi  con  fomenti 
ammollienti , con  gli  eccoprotici,  colla  dieta  lattea  e colle  sanguisughe 
applicate  sotto  la  mascella  inferiore.  — Le  escrescenze  scrofolose , che 
compajono  nei  giovani  d1  ambo  i sessi  al  dorso  e all’  apice  della  lin- 
gua in  figura  di  tubercoli  rotondi  od  ovali , elastici , che  in  realtà 
sono  glandule  linfatiche  indurate  , costituiscono  una  malattia  che  ri- 
chiede un  dilicato  metodo  di  cura.  Primieramente  bisognerà  to- 
gliere la  congestione  sanguigna  che,  quasi  sempre  le  accompagna, 
colle  sanguisughe  applicate  come  sopra , e cogli  eccoprotici , poi  si 
procurerà  di  ottenere  la  risoluzione  dei  tubercoli.  Noi  anteponiamo 
a qualunque  altro  rimedio  piccolissime  dosi  di  etiope  antimoniale 
con  estratto  di  cicuta , lungamente  continuate  : oppure  si  potrebbero 
ungere  le  parti  laterali  del  collo  con  piccole  dosi  di  idriodalo  di  po- 
tassa6.  lutti  questi  rimedi  poi  non  vanno  mai  prescritti  tumultua- 
riamente, onde  non  irritare  piuttosto  e far  infiammare  1 tubercoli 
di  cui  si  vuol  ottenere  la  risoluzione,  — • Le  escrescenze  sifilitiche 
nascono  o dai  contagio  direttamente  applicato  alla  lingua  , o,  come 
molto  più  spesso  avviene,  da  lue  universale.  Per  Io  più  hanno  la 
forma  di  condilomi , molli  , larghi  , indolenti , che  crescono  presta- 
mente , e sono  circondate  da  fenditure.  Se  non  sono  che  locali  , si 
possono  togliere  colia  legatura,  toccandone  poi  la  base  colla  pietra 
infernale.  In  generale  richiedesi  una  cura  sifilitica  generale.  — Delle 
escrescenze  carcinomatose  tratteremo  in  un  capo  a parte. 


Spina  piscis,  qua  alitata  tuberculum 
linguae  profligatum  apud  va>  der  r I a 
f jenees  en  heelkund.  [Vaanieemiwjen  §.  73. 

2.  L sì 010  ì.  c.  g 74. 

3.  Ne  vidi  più  volte  a Vienna  le  cattive 
conseguenze. 

4.  Più  volte  vidi  nascere  dei  tubercoli 
dalia  lingua  dopo  ia  salivazione  mercu* 
riale. 


5 M.  Docutum  (domed,  hist,  mirati,  lib. 
li!.  0.  li)  Morgagni  , de  scd  et  cans,  worth 
Epist.  L»  art,  2G.  — 

6.  U.  suri  orla  tus  potasse  drctchmam  semis. 
Axungiac  porcina©  purissimae  unciarn 
imam  et  semis . 

M.  D.S.  Grana  circi  ter  quindeciw  pro 
illinitione semel  de  die  instiiuenda. 
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G A PO  XXVIII. 


DEL  CANCRO  DELLA  LINGUA. 


§ CVIL 


Definizione . Letteratura . 


Definizione  !•  H cancro  della  lingua  è un  tubercolo  attaccato  alla  lingua , 
duro,  circondato  da  vasi  varicosi,  che  finisce  in  un’ulcera  che  ha 
tutti  i caratteri  del  cancro. 

Letteratura  II.  Esistono  molte  osservazioni  intorno  a questa  malattia  i,  le  quali 
però  non  sono  sempre  genuine}  poche  dissertazioni  2 , ma  non  si 
trova  alcuna  monografia. 


4.  Trincavella,  consil.  lib.  III.  N.  IH.  — 
Forestus,  obs»  T.  II.  lib.  XIV.  schoì.  obs.  24. 
— • Fabr.  Hildanus,  opp.  cent.  III.  obs.  86, 
cent.  IV.  obs.  20.  — Plater,  observ.  medici- 
nal. Jib.  11.  p.  396  — Hoffmann,  consultat. 
ceni.  1.  N.  58.—  Ruysch,  obs.  anat.  chirurg 
cent.  obs.  76.  — Breslauer  Samml.  4724.  B. 
2.  p.  641.  — Rolakdus,  cent.  111.  cur.  77. 
cent.  IV.  cur.  52.—  Fr.  Marescotti,  relatio 
mirabilis  operationis  in  tumore  carcino- 
matoso linguae.  Bonon,  1730.  — Heister, 
Wàhrnehmungen  JV,  96.  — Heuermann,  Ab- 
bondi. oiler  Operation ■ am  menschl.  Kbrp. 
B . 5i  — P.  Bierchen, von  den  wa- 
hren  Kennzeichen  der  Krebssch'àden,  Gótt. 
1775.  — Bieshaar,  in  Journal  de  médecine 
T.  18  p.  455.  — Geny,  ibid.  T.  71.  p,  287.  — 
J.  O.  Justamond,  an  account  of  the  methods 
pursued  in  the  treatment  of  cancerous  and 


scinhous  disorders  and  other  induro  tions.Lond. 
4780.  Vers. Ted.  ^791.  --  Gilibert,  adver.  med. 
prima  p,  21.  - Knacks  iedt  anat  chir.  pract. 
Beobacht.  N.  261.  — Loder,  Journ.  fitr  die 
Chirurg.  B.  2.  p.  398.  — J.  F.  Balz,  Beobach- 
tung  einer  scirrdì^sen  Verhàrtung  unter  der 
Zungey  Museum  der  Heilkmde  B.  4.  p.  115. 
— B.  Biorlond  Beràttelse  om  en  schirreuse 
utom  munnen  liàngànde  tunga,  som  hos  en  pi- 
ga  alt  ifrdn  barndomen  varat,  och  omskler  of 
henne  sielf  med  tagelsnbre  blifuit  aflost.  S ven- 
ska  Vetensk . Acad.  Nya  HandL  a.  1793, 
p.  61.  — J.  R,  Bischoff,  1 rauerrede  sum  An - 
denken  des  k.  k.  Baths,  Stabfeldarztes  und 
Professor's  Dr.  Wilhelm  Joseph  Schmitt 
den  7.  Mdrz  1829.  Wien  (Quest’  uomo  insi- 
gne mori  per  cancro  della  lingua). 

2.  G.  A.  Richter  diss,  de  cancro  linguae, 
Gottingae  1799. 
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§ CVI1I. 


Sintomi.  Cause , Diagnosi. 


ì.  Incomincia  questa  affezione  (di  cui  vedemmo  cinque  esempi  dei 
più  gravi , due  ne!  civico  spedale  di  Vienna,  e tre  nella  nostra  pra- 
tica privata  a Grodno  ed  a Vilna)  con  un  tubercolo  ora  mobile,  ora 
fisso,  del  volume  di  un  cece,  indolente,  duro,  circondato  da  vasi 
varicosi,  che  nasce  quasi  sempre  sui  margini  o sull’apice,  e raris- 
sime volte  sul  dorso  della  lingua.  Altre  volte  è un’  accidentale  abra- 
sione della  lingua  che  non  vuole  cicatrizzarsi,  e a poco  a poco  si 
converte  in  ulcera  cancerosa.  Siffatta  ulcera,  anche  nel  primo  caso, 
si  forma  o spontaneamente  (preceduta  da  ingrossamento  e dolori  lan- 
cinanti) o per  qualche  lesione  accidentale,  prodotta  da  morsicatura. 
In  qualunque  maniera  essa  nasca,  l’ulcera  presenta  margini  duri, 
reti  offessi , avente  nel  fondo  caruncole  biancastre,  cinericce  e livide, 
ricoperte  di  muco  glutinoso  fetentissimo^  oltrecchè  manda  sangue  al 
più.  leggier  tocco.  Ogni  più  piccolo  movimento  della  lingua  esulce- 
rata, e qualche  volta  talmente  gonfia , che  presenta  tutta  l’impronta 
dei  denti,  produce  dolore.  Fibrizio  di  Hilden  ne  descrive  un  caso 
dicendo  : ??  la  lingua  gonfia  modellavasi  sulla  cavità  della  bocca,  e, 
per  1 impronto  lasciatole  dei  denti , ne  veniva  talmente  esulcerata 
lungo  la  loro  serie,  che  i denti  superiori  ne  rimasero  incollali  agli 
infeiiori  Qualche  volta,  trovandosi  già  corrosa  buona  parte  di  essa, 
ne  rimangono  più  o meno  impedite  e qualche  volta  più  o meno 
abolite  la  loquela,  la  masticazione  e la  deglutizione.  Vedemmo  non 
rimanerne  che  la  radice  della  lingua  sotto  forma  di  un  moncone. 
Gli  ammalati  vengono  molestati  da  un  forte  dolore  che  dalle  fauci 
si  estende  fino  alle  orecchie,  principalmente  da  quel  lato  della  lin- 
gua in  cui  più  grave  è 1’  affezione  cancerosa.  Grandissima  molestia 
poi  arreca  la  salivazione  , che  talvolta  è accompagnata  da  intume- 
scenza delle  parotidi  e delle  glandule  sottomascellari.  Nello  spazio  di 
ventiquatti  oie  vedemmo  in  un  caso  di  siffatta  malattia  evacuarsi 
trenlasette  once  di  saliva2.  Quando  l’ammalato  è desto,  la  saliva  cola 
dalla  bocca  liquida,  icorosa^  quando  dorme,  corre  pericolo  di  rima- 
nerne soffocato,  pericolo  a cui  non  può  togliersi  che  tossendo.  L’a- 
lto ne  diventa  talmente  fetente  che  non  se  ne  può  formare  alcuna 
1 ea.  A tutti  questi  mali  presto  o tardi  s’  aggiungono  una  febbre 


L Eàb.  Hildancs,  I.  o.  obs,  86. 

2.  » Cest  ime  maladie  horrible  , ciont  l'o- 
deur  infecte  est  insupportable ,en  éloignant  les 
parens  et  les\amis  le  plus  a(fectionnés,  prive 


ceux  qui  en  soni  altaqués  des  consolations  qui 
font  le  plus  grand  adoucissement  qu'on  puisse 
trouver  dans  les  maux  incurables.  « (Louis, 
1.  C.  p.  38*. 


Sintomi 


Cause 


diagnosi 


DEL  cancro  della  lingua 

lenta  con  calore  vespertino  e sudori  notturni , e la  tabe.  Finalmente 
le  frequenti  emorragie  della  lingua,  la  lipolimia,  il  sopore  pongono 
il  sospirato  fine  della  miseranda  vita,  sebbene  un  tale  avvenimento 
non  si  avveri  che  dopo  compiuto  un  anno  di  patimenti. 

IL  11  cancro  della  lingua  è proprio  dell’età  avanzata  e dei  tem- 
peramenti atrabiliari.  Per  caso  certamente  gli  ammalati  di  questa 
malattia  da  noi  visti  erano  maschi.  Nelle  donne  il  cancro  della  lin- 
gua qualche  volta  ha  dei  rapporti  colla  funzione  della  mestruazione 
sospesa  o scarseggiante  L Quasi  tutti  gli  ammalati  sogliono  attribuire  la 
loro  malattia  ad  una  ferita  della  lingua  fatta  dalle  punte  dei  denti, 
o da  morsicatura:  a noi  sembra  che,  quando  la  lingua  rimane  ferita., 
esiste  già  f escrescenza.  Non  neghiamo  però  che  una  piccola  ferita 
accidentale,  in  un  uomo  già  predisposto  alle  affezioni  cancerose,  possa 
convertirsi  in  carcinoma  , come,  fra  gli  altri,  ci  è mostrato  dal  caso 
raccontato  dal  De  Haen.  » Una  donna  di  5o  anni,  dice  egli,  s’1  ac- 
corgeva che  la  lingua,  confricandosi  contro  il  terzo  dente  molare,  che 
era  ruvidissimo,  a poco  a poco  si  esulcerava,  e col  tempo  cominciò 
a farle  male,  sia  mangiando,  sia  sfregandosi  contro  le  suddette  asprezze. 
Consigliata  seriamente  a farsi  cavare  quel  dente  perché  non  si  poteva 
limarlo,  non  volle  sottomettersi  all’operazione.  Passati  due  interi  mesi  e 
formatasi  un’  ulcera  dolentissima  , f ammalata  alla  fine  si  risolse  di 
farsi  cavare  il  dente,  ma  sventuratamente  era  troppo  tardi.  Impe- 
rocché nel  fondo  dell’  ulcera  comparvero  dei  piccoli  punti  giallastri, 
e da  questi,  che  crescevano  e si  avvicinavano  continuamente,  nasceva 
una  sostanza  fungosa  che  riempiva  la  cavità  dell’ulcera,  la  dilatava  e 
vi  eccitava  crudelissimi  dolori.  Alla  fine  si  vide  formarsi  una  fenditura 
che  divideva  questo  fungo  dalla  lingua  , onde  si  ebbe  qualche  lu- 
singa che  potesse  succederne  la  separazione,  ma  la  fenditura  scom- 
parve nuovamente.  I dolori  intanto  crebbero  non  solo  nell’  ulcera  , 
ma  anciie  in  tutta  la  lingua  fino  al  fondo  delle  fauci  ed  alla  ma- 
scella inferiore,  onde  si  venne  nella  determinazione  di  fare  l’espor- 
tazione del  fungo  canceroso  2 5?, 

III.  Noi  neghiamo  soltanto  che  l’ ulcera  cancerosa  spontanea  della 
lingua  possa  svolgersi  altrimenti  che  dal  tubercolo.  Il  tubercolo  che 
racchiude  il  germe  di  sì  grave  malattia  differisce  dalle  escrescenze 
scrofolose  perchè  si  presenta  nell’età  avanzata,  quasi  sempre  solo, 
e sui  margini  della  lingua.  Si  distingue  dalle  escrescenze  sifilitiche 
per  la  durezza,  la  lentezza  del  suo  corso  e la  mancanza  di  infezione. 
La  diagnosi  delP  ulcera  cancerosa  si  fa  paragonando  i caratteri  a 
lei  proprj  con  quelli  delle  altre  ulcere  della  lingua  (le  quali  del 
resto  possono  esse  pure  benissimo  degenerare  in  varie  specie  di  car- 
cinoma), tenendo  conto  inoltre  degli  induramenti  e degli  ascessi 
della  lingua  dipendenti  da  precedente  glossi  tide. 


L Bibshaar,  l.  c.  p.  433, 


2.  Practeclione?  in  Boerhaavii  insti  tilt, 
palholog.  p.  197. 
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f.  Noi  portiamo  opinione  che  ie  guarigioni  eli  cancro  della  lingua,  Pl'°Sn^&l 
che  d iconsi  ottenute  senza  esportazione,  non  siano  che  illusone,  e 
debbansi  all’  avere  prese  per  cancro  deile  escrescenze  e delle  ulcere 
scrofolose  , gastriche  e principalmente  sifilitiche.  La  donna  di  cui 
parla  F.  Piater,  la  quale  aveva  quasi  tutta  la  lingua  coperta  di 
tubercoli  duri  e rossi,  e che  guarì  colla  soluzione  arsenicata,  era  forse 
affettarla  una  malattia  scrofolosa  piuttosto  che  da  cancro1.  E quando 
leggo  che  un  uomo,  affetto  da  tumore  con  ulcera  sporca  e ]>ro fon- 
damente rossa  alla  lingua  guarì  in  alcune  settimane  usando  del  tar- 
taro emetico,  pel  quale  "aveva  delle  scariche  alvine  estremamente  nere  2, 
ho  un’idea  ben  differente  da  quella  del  cancro.  E l’esempio  nar- 
rato da  Bice  cren  3 di  un  uomo  che  aveva  ufi’  ulcera  alla  lingua  che, 
al  dire  dell’ ammalato,  aveva  avuto  origine  da  nna  leggier  ferita  ri- 
portata nella  lingua  per  aver  urtato  nei  denti,  la  qual  ulcera  in  po- 
che settimane  si  dilatò  talmente  che  ne  rimase  corrosa  quasi  tutta  le 
lingua,  sì  che  1’  ammalato,  esausto  da  una  febbre  lenta  e da  profusa 
salivazione,  non  poteva  che  con  grandissima  difficoltà  inghiottire  i 
cibi,  e proferire  qualche  parola,  prova  come  facilmente  si  scambi  il 
cancro  colle  malattie  sifilitiche  delia  lingua.  L’ ulcera  di  colore  bruno 
nero,  dimetta  , dolentissima,  esalante  un  fetore  insopportabile^  sem- 
brava cancerosa,  e venne  curata  invano  con  varj  rimedj  consigliati 
contro  il  cancro,  e principalmente  colla  cicuta.  Finalmente  investi- 
gata meglio  la  storia  della  malattia  si  conobbe  che  l’ammalato,  poco 
tempo  prima  che  si  manifestasse  quella  malattia,  aveva  contratto  una 
gonorrea  con  bubbone , onde  si  venne  in  sospetto  della  natura  del 
male,  e si  prescrisse  tanto  internamente  che  esternamente  il  mercu- 
rio, per  mezzo  del  quale  l’ulcera  in  breve  tempo  guarì.  — Nel  1811, 
trovavasi  in  Vilna  un  uomo  di  Grodno  affetto  da  cancro  della  lin- 
gua, lo  stato  del  quale  era  sì  miserando,  che  aveva  colpito  in  modo 
straordinario  le  menti  degli  abitanti  dtdla  Lituania  , onde  moltissimi 
credevano  di  essere  affetti  dalla  medesima|ma!attia.  Non  passava 
quindi  giorno  in  cui  io  non  fossi  consultato  per  qualche  malattia  reale 
o immaginaria  della  lingua.  Fra  gli  altri  che  mi  si  presentarono  eravi 
una  ancella  della  contessa  Bennigsen , la  quale  aveva  infatti  un’  ul- 
cera d’ orribile  aspetto  sul  dorso  della  lingua.  L’origine  recente 


1.  F.  Plater  , I.  c. 

2,  G.  Richter  j 1,  c.  p.  12. 


5,  Bierchen  j 1,  c» 


US  DEL  CANCRO  DELLA  LINGUA 

della  malattia,  il  rapido  suo  corso,  lo  svolgimento  diretto  dell’  ulcera, 
ed  il  suo  aspetto  lardaceo  mi  fecero  prestamente  certo  della  natura.: 
del  male.  A questa  mia  persuasione  si  aggiunse  la  confessione  dell’an- 
cella,  la  quale  mi  riferì  che,  deliziandosi  ne’ baci  d’ un  certo  tale,  <y\[ 
aveva  niesso  in  bocca  la  propria  lingua.  Le  promisi  una  sicura  gua- 
rigione che  ottenni  in  breve  tempo  per  mezzo  del  sublimato  corrosivo. 
— il  cancro  della  lingua  genuino  abbandonato  agli  sforzi  della  natura 
o tardi  o malamente  esportato,  o,  come  non  dì  rado  avviene,  riprodu- 
cendosi dopo  un’operazione  fatta  maestrevolmente,  precipita  1’ am- 
malato in  una  condizione  tanto  crudele  che,  se  si  potesse  mai  scusare 
il  suicidio , si  dovrebbe  farlo  in  questo  caso. 

II.  Non  farà  dunque  maraviglia  se  noi,  seguendo  l’avviso  di  un 
grand’ uomo  *,  siamo  del  parere  che  in  qualunque  caso  di  carcinoma 
debbasi  esportare  subitamente  ogni  tubercolo  della  lingua,  che5 
si  sospetti  l’indole  carcinomatosa,  sebbene  conosciamo  incontrario 
avviso  del  celebre  Morgagni  2 il  quale  dice  Non  ho  mai  voluto 
consigliare  ad  alcuno  di  farseli  esportare , non  perchè  ignorassi  che 
una  tale  operazione  sia  possibile,  ma  perchè  non  poteva  prestarmivi 
qualunque  sia  la  destrezza  e la  felicità  di  cui  godessero  certi  esper- 
tissimi operatori,  'massime  il  Benevoli  ( osservazione  12),  princi- 
palmente che  so  di  certo  a qual  pericolo  siansi  trovati  esposti  al- 
cuni che  vi  si  sono  sottomessi,  per  la  grande  quantità  di  sangue  che 
perdettero,  e che  a grave  stento  si  potè  raffrenare.  5?  Si  dovrà  espor- 
tare parimente  l’ ulcera  che  ne  nasce,  purché  sia  così  fatta  che  si  possa 
esportare  interamente , jj  perchè  se  si  lasciassero  dei  residui  di  ciò 
che  doveva  levarsi,  grave  danno  ne  avverrebbe  sempre  all’ amma- 
lato, il  quale  indarno  avrebbe  sofferto  i tormenti  d’  un’  operazione 
il  più  delle  volte  barbara  , e subito  dopo  proverebbe  la  forza  del  male 
ripullulato  in  seguito  all’  operazione  stessa.  Nel  caso  pertanto  cbe  il 
male  siasi  esteso  alla  gengiva  od  alle  parti  sottoposte  alla  lingua , o 
propagato  alla  parotide,  alle  glandule  sottolinguali  e sotto  mascel- 
lari non  si  può  sperare  alcun  vantaggio  dall’  operazione 1 2  3.  In  am- 
bedue i casi,  compiuta  l’esportazione,  si  dovrà  cauterizzare  col  ferro 
rovente  la  parte  d’  onde  esportossi  il  tubercolo  o 1’  ulcera.  Non  vo- 
gliamo per  ora  proferire  alcun  giudizio  intorno  al  metodo  di  cu- 
rare il  cancro  delia  lingua  colla  legatura  daW  arteria  linguale  L II 
meraviglioso  effetto  che  una  volta  si  ottenne  dall’ applicazione  delle 
sanguisughe  c’insegna  che  la  pletora  ha  qualche  parte  nelle  malattie  che 
hanno  Vaspetto  carcinomatoso.  Raccontasi  di  una  vecchiarella  che 


1.  Dice  Louis  , 1.  c.  p,  S96:  » On  vQit  dans 
cet  article,  que  Morgagni  ètoit  trop  timide  et 
que  la  superiorità  de  ses  connoissances  en  ana- 
tomie patliologique  ne  s'ètendoit  pas  aux  mo- 
ijens  curatifs,  « 

2.  Morgagni  , 1.  c. 

3.  Richter,  diss.  ci t,  p.  H, 


4.  E.  Home,  iiber  den  Bau  der  7.unge  und 
dieAbbindung  eines  Theiles  derselben.  dal  med. 
phijs.  Journal  Voi . 12.  p.  269.  in  Samml.  au- 
serl.  Abhandl.  fiir  pr.  Aerste  B , 23.  p.  575. 
— Cu.  Ayerill,  treatise  of  operative  surgery . 
2.  edit . Loud.  1823, 
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avrebbe  consigliato  un  uomo  affetto  da  cancro  della  lingua  (?)i  ad  appli- 
carsi delle  sanguisughe  sotto  quest’  organo.  Si  applicarono  infatti 
quattro  sanguisughe,  le  quali,  dopo  aver  succhiato  per  qualche  mi- 
nuto, caddero  morte.  Un  altro  giorno  di  sei  altre  sanguisughe  ap- 
plicate, che  succhiarono  per  dieci  minuti,  non  ne  morirono  che  al- 
cune. Dopo  alquanti  giorni  se  ne  riapplicarono  quattro  delle  quali 
una  sola  morì.  Continuando  per  qualche  tempo  questo  metodo  di 
cura  l’ammalato  guarì  perfettamente.  — Siffatto  metodo  ci  richiama 
alla  memoria  quello  antichissimo,  secondo  il  quale  si  metteva  un 
rospo,  chiuso  in  un  sacchetto  di  tela  fina,  entro  1’ ulcera  cancerosa, 
e vi  si  lasciava  finché  fosse  morto*,  come  anche  le  osservazioni  di  Fea- 
eon2?,  di  curare  gli  scirri  dolenti  od  i cancri  occulti,  applicando 
ripetutamente  alla  parte  affetta  le  sanguisughe,  metodo  comunissimo 
ai  dì  nostri,  e dal  quale  vidi  derivare  gravi  danni.  — Abbiamo  sempre 
usato  senza  frutto  il  conio  macchiato , sebbene  parecchie  lo  lodino  mol- 
tissimo nella  cura  del  carcinoma.  Bieshaar1 2 3 *  riferisce  un  caso  in  cui, 
dopo  T esportazione  di  uno  scirro  esulcerato  della  lingua  , vedendo 
che  la  ferita,  invece  di  riempirsi  di  granulazioni  e cicatrizzarsi,  mandava 
un  cattivo  icore  , e presentava  tutt’  all’  intorno  delle  durezze  , si  ebbe 
ricorso  alla  cicuta , che  si  prescriveva  alla  dose  di  sedici  grani  due  volte 
al  giorno.  Nello  stesso  tempo  si  lavava  di  quando  in  quando  la 
bocca  con  decotto  di  cicuta,  applicando  frequentemente  all’ ulcera 
una  compressetta  imbevuta  nel  sugo  della  cicuta  stessa  , e ciò  con 
tanto  successo  che  dopo  poco  tempo  la  piaga  guarì  perfettamente. 
Lo  stesso  dicasi  deli’  arsenico  e di  altri  rimedj  dei  quali  parlere- 
mo nel  trattato  dei  carcinoma.  In  generale  bisogna  guardarsi  dal  pre- 
cipitare 1’  ammalato  con  vani  sforzi  dell’  arte  1 — Affine  di  consolar- 
lo e di  recargli,  se  è possibile,  qualche  sollievo,  consigliamo  la 
raschiatura  della  radice  di  carote , che  si  mette  sulla  lingua  o si 
tiene  in  bocca  rinnovandola  sovente;  — di  bagnare  la  parte  affetta 
con  una  soluzione  di  oppio  nella  muc'daggine  di  gomma  arabica  * — * 
le  injezioni  in  bocca  col  decotto  di  carote , di  orzo , colla  soluzione 
leggiera  di  ossimuriato  di  calce , e va  dicendo*,  — - i vapori  di  infuso  di 
fiori  di  sambuco  , che  si  guidano  in  bocca  per  mezzo  di  un  imbu- 
to;  e l’uso  del  laudano  4 preso  internamente  ^ facendo  attenzione 
(he  l’ammalato  reso  soporoso  dal  rimedio,  non  rimanga  soffrente 
calla  saliva  e dal  muco  che  si  raccoglie  nelle  fauci.  Di  questa  morte 
! robabiimente  morì  l’ ammalato  operato  per  cancro  alla  lingua  da 
G.  Cloquet  5. 


1.  ( Medical  commentaries  by  a society  of 
physicians  in  Edinburgh  Voi . 2.  part.  Z). 

2.  Fbaro»  (mem.  of  the  medic,  society  of 

Lond ■ Voi.  4. 

Z Bieshaa.1  (1,  e.) 


4.  In]  Richter’s.  (Jnfangsgriindeif der  IV un- 
darzneyk.  B.  4.  § SU,  leggasi  un  caso  di 
guarigione  di  un’  ulcera  della  lingua  otte- 
nuta col  mozzo  dell’  oppio. 

B.  J.  Cloqukt,  Convelle  biblioth  ' mèdie.  * 
1827.  inars , p.  477. 
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CAPO  XXIX. 

DELLE  ULCERE,  DELLE  EMORRAGIE  E DELLE  FERITE  DELLA  LINGUA. 


è ex. 


Ulcere  della  lingua. 


Generalità 


Uh;,  scrof. 
della  ling. 


I-  Lje  ulcere  della  lingua  (olire  le  mercuriali,  le  aftose  e le 
cancerose1,  ed  olire  quelle  prodotte  dalle  punte  dei  denti2 *),  sono 
scrofolose , sifilitiche  e scorbutiche. 

II.  L’  ulcera  scrofolosa  della  lingua  (intorno  alla  quale  scrissero 
egregiamente  Leurs  3 e G.  Jaeger4,  si  svolge  dai  tubercoli  sud- 
descritti5.  Siffatto  svolgimento  è annunziato  da  papule  o fenditure 
che  circondano  i tubercoli,  e dall’ aumentata  sensibilità  della  parte, 
in  una  parola  dall’  infiammazione  delle  glandule  indurate  della  lin- 
gua. Dopo  poco  tempo  dall’  apice  dei  tubercoli  suole  uscire  una 
goccia  o due  di  marcia  } indi  alcuni  tubercoli  si  cicatrizzano  , ed 
altri  presentano  delle  ulcerette.  I luoghi  in  cui  si  forma  la  cicatrice 
si  fanno  duri  e contratti.  Dalle  ulcerette  confluenti  si  forma  un’ 


1.  Cap.  VI.  § XXV1U.  N.  3. -Cap.  XXXV, 
§ CXXXV11.  N.  1.  - Cap.  XXVIII.  § CV111. 
N.  1. 

2.  Die  Zunge  erleidet  zmveilen  vorn  an  der 
Spitze,  oder  an  einem  Hirer  Seitenrànder  eine 
mehr  oder  weniger  ausgebreitete  Verhàrtung , 
t velche  nicht  selten  violetl  und  blàulich  wird , 
und  die  Bewegung  dieses  Theils  verhindert 
und  schmerzhaft  macht.  Der  Mittelpunkt 
dieser  Verhartung  wird  zuletzt  wund  und 

bildet  nach  und  nach  ein  Einwàrts  fresseudes 

Geschwiir  , das  mit  unter  sehr  bosartig  wird 
und  schlimme  Folgen  nach  sich  zieht.  Ich  ha- 

le diese  diese  Zungengeschwiire  mehrere  Ma- 


le beobachtet , und  zugleich  gesehen  , dass  sìe 
immer  von  ders  scharfen  Ecke  eines  Zahnes, 
an  welche  die  Zunge  in  einem  fort  driickte , 
herriihrten.  Durch  das  fVegschaffen  dieser 
Ursache  und  durch  den  Gebrauch  eriveichen- 
der,  reinigender  Mittel  wurclen  sic  meistens 
in  kurzer  Z eit  geheilt . » Leurs,  1.  c.,  § 74. 

3.  L.  c.,  § 76. 

4.  Beobachtung  eines  scrophulosen  Gesch- 
wiires  der  Zunge  mit  t'òdlicher  Blntung  aus 
der  carotis  extern  a (Neue  Jahrbiieher  der 
teutschen  Medicin  und  Chirurgie  von  Har- 
less, B.  12  SE  2,  p.  i). 

5.  Cap.  XXVI),  § CVI,  N.  IL 


DELLE  ULCERE,  DELLE  EMORRAGIE,  ECC. 


251 


ulcera  indolente  che  manda  un  icore  seroso,  con  un  contorno  di  color 
pallido  livido.  Siffatta  ulcera  è accompagnata  da  profluvio  di  saliva 
e da  tronfiezza  delle  orlandole  sottomascellari  del  collo  e d*  altre 
località.  Nel  caso  citato  da  Jager  terminò  coll’  erosione  delle  caro- 
tidi esterne  , e in  quello  che  Rclasd  1 a torto  descrisse  come  un 
carninorna  della  lingua,  tro varasi  infarcito  tutto  il  sistema  glandolare 
del  corpo.  I tubercoli  scrofolosi  della  lingua  poi  si  trasformano  in 
ulcere  al  soppravvenire  dell’  infiammazione  , che  frequentemente  è 
provocata  eia  stimoli  locali  , quali  il  fumare  , il  mercurio,  i caustici. 
L’  abito  scrofoloso  dell*'  ammalato  , le  malattie  superate  e concomi- 
tanti, e principalmente  quelle  delle  ghiandole  e delle  ossa,  dimo- 
strano sempre  meglio  l’indole  dell’ ulcera,  che  si  distingue  molto 
dal  carcinoma  della  lingua,  avuto  riguardo  all’età  dell’  ammalato  , alla 
sede  particolare  dell’  ulcera  che  sta  in  mezzo  alla  lingua  , e alla 


Ipre  riservala,  uà  guarigione  Si  Otterrà  piu 
presto  correggendo  1’  affezione  scrofolosa  con  rimedj  generali  che  con 
locali.  Allo  scopo  di  ottenere  il  primo  intento  , lodasi  la  soluzione 
di  idriodato  di  potassa  2.  Bisogna  guardarsi  dal  mercurio  3.  D’ordi- 
nario si  ottiene  qualche  vantaggio  facendo  frequentemente  dei  fomenti 
in  bocca  con  sugo  di  lattuga  saliva  , neve  od  acqua  di  mare  } 
si  lodano  principalmente  un  colutone  contenente  deli ’’ossimuriato 
di  calce  4.  La  pietra  infernale , che  fu  pure  lodala  5,  non  dovrebbe 
impiegarsi  che  per  cauterizzare  i margini  dell’ulcera  che  per  avven- 
tura fossero  callosi.  Primo  d’  ogni  altro  rimedio  merita  cl’  essere 

w 

esperimentato  l’estratto  di  fiori  di  camomilla  6,  che  fu  raccomandato 
come  sicurissimo  contro  la  ulcere  della  lingua,  specialmente  quando 
sia  unito  all’  acido  succmico  7.  Questi  rimedj  si  usano  tanto  inter- 


namente quanto  per  collutorio.  Nel  primo  caso  si  prescrive  una 
dramma  di  estratto  di  camomilla  con  dieci  grani  del  sale  di  suc- 
cino sotto  forma  di  pillole  da  consumarsi  nella  giornata.  Non  si 
dovrà  nemmeno  pensare  d’  esportar  l’ulcera,  dovendosi,  in  un  caso 
estremo,  cauterizzare  piuttosto  parte  della  lingua. 


{.  Ruland,  1.  c. 

2.  Cap.  IV,  § XV111,  N.  Ili,  13. 

5 Omodei,  armai,  universal,  «li  medici- 
na Nov.  Dee  , 1828,  p.  591.  Da  MagbNMe  , 
J ourn.  de  physiologie. 

4 L.  M.  IJmlbkrg,  iiber  den  medieìnischen 
Gebrauch  des  Chlorkalkes  cutft  der  zu  Chri- 
stiania erschienenen  medicine  chea  Zeitschrift 
Evr  in  From  EPS  N otizen  aus  dem  Gebiete 
der  JSalur-und  Heills.  B.  2.  N.  i,  p.  171. 

(R.  Oxfmuriatis  calois,  drachmam  imam 
Aguae  rosarurn.  libram  unam , 

M,  D.  S.  Collutori  uni). 


5.  Dr.  Brown.  aussere  Anwendung  der 
salpetersauren  Silbers.  Dal  American  med , 
recorder  presso  Fuoriep,  1.  c.,  N,  16,  p.  352» 

G,  Collenbusoh  , iibev  die  tref/lichcn  Wir- 
kungen  der  diamomi  Ila  vulgaris  in  alten 
Geschwiiren,  etc.  in  Hufblaind’s,  Journ.  fili' 
die  pr.  Iìeillt.  B 3,  p.  81. 

7.  Clemens  Tode  , iiber  den  Nutzen  des 
Chamillenextracts  und  der  Bernsteinsàure  zur 
Heilung  von  Geschwiiren.  Dai  Nov.  act.  soc. 
reg.  med.  Havniens.  Voi.  4,  p 182.  in 
Sanimi,  auserles.  Abhandl.  fUr  p . Aerste  B > 
21.  S t.  2,  p. 
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pie.  gifìlit.  Ili  V ulcera  sifilitica  della  lingua , di  cui  parlarono  van  Vy,  Biee 
della  ling*  chen  i , Leurs  2 , Portal3  , somiglia  perfettamente  , tanto  per  1’  ori- 
gine quanto  per  il  decorso  e per  gli  esiti  suoi,  all’ ulcera  delle  lab- 
bra * , colla  quale  d1  ordinario  si  associa  6.  Tale  ulcera  si  distia 
gue  dal  carcinoma6  pei  seguenti  caratteri: 


Ulcere  della  lingua . 


Cancerosa 


Sifilitica . 


a.  Si  svolge  da  un  tubercolo  che 
da  principio  è affatto  indolente. 

b.  Cresce  lentamente. 

c.  Ha  margini  rovesciati,  duri. 

d.  In  fondo  presenta  delle  carun- 
cole bianchicce  o cinericce. 

e.  Manda  sangue. 


a.  La  sua  apparizione  è preceduta  i 
da  dolore  e da  una  vescichetta 
o da  rossore. 

b.  Fa  rapidi  progressi. 

c.  Ha  mareini  verticali , molli. 

d.  Ha  il  fondo  lardaceo. 

e.  Non  manda  cpasi  sangue. 


La  diagnosi  poi  di  tali  ulcere  viene  rischiarata  principalmente  dal- 
r eziologia. 

sc  rb  IV.  L 'ulcera  scorbutica  della  lingua , che  fu  descritta  da  Fr.. 
della  ling  Hofmann  7,  ecc.  costituisce  il  massimo  grado  dell' affezione  scorbu— 
b tica  } altrimenti  frequentemente  si  forma  quando  le  persone  affette? 
da  discrasia  scorbutica,  masticando,  si  mordono,  e lacerano  anche  leg— 
germente  la  lingua.  Siccome  tale  ulcera  e sempre  accompagnata  dai i 
sintomi  di  scorbuto  ai  denti  ed  alle  gengive  , e alla  più  piccola t 
occasione  manda  sangue  in  copia  , ne  riesce  molto  facile  la  diagnosi. 
La  prognosi  si  desumerà  principalmente  dalla  particolare  condizione; 
degli  ammalati.  Noi  vedemmo  morirne  molti  vecchi  che  presenta- 
vano una  compii  covone  cancerosa  , e nei  quali  si  era  osservato  il 
gonfiamento  delle  parotidi  ed  un  abbondante  scolo  di  fetentissima! 
sanie  dalla  bocca.  In  questi  casi  V ossi  miniato  di  calce  non  aveva 
fatto  mostra  di  quella  virtù  di  cui  si  vantava  dotato.  L ’ addo  mu- 
riatico col  mele  al  pari  della  tintura  di  mirra  non  soddisfecero  all’a- 


1,  Mem.  sac.  servando  civibus  T.  IV  , 

p.  iU. 

2.  L c , e UichteuV.  chir.  Biblioth.  B 2, 
Si.  3,  p.  3i0. 

3.  L.  c„  § 73. 

4,  Cours  d’anat.  med  T>  4,  p 3*8. 

6.  Cap.  1.  § VII. 

6.  « M.  B.  . . . prósidait  à la  resolution 
d un  compte ; fatigué  de  la  lenteur  et  de  la 
difficulté  dyun  calcul,  il  prend  la  piume  des 
mains  de  son  commis,  et  après  s'en  ótre  ser- 
vi,  la  porle  inconsidérément  à la  louche  Ce 


commis  avoit  des  chancres  aux  lèvres  et  sur 
la  lamjuejil  ètoit  dans  le  cows  d,un  traitement 
mercurici  secret  3 la  salivasiont  ètait  immi- 
nente. Jmpregnée  de  celle  bave  envenimèe  , lai 
barbe  de  la  plume  transmit  incontinent  la 
contagion.  Dès  le  lendemain  des  ulcérations  t 
vénériennes  se  manifestèrent  à la  face  inter- 
ne des  lèvres  et  sur  le  bout  de  la  langue.  » 
Dici . des  scienc.  med . artici,  ulcere. 

7,  Medic,  rational,  syst.  Pars  V , cap.  1 , 
obs.  6. 
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spettati  va,  onde  disse  benissimo  Fr.  Hoffmann  « sappiamo  per 
esperienza  non  dubbia  che  tutte  le  ulcere  della  lingua,  cioè  della 
parte  spugnosa  e continuamente  bagnate  di  saliva  sono  diffìcilissime 
a guarire  ».  Giovarono  poi , nelle  ulcere  scorbutiche  della  lingua 
dei  giovani  soggetti  , unitamente  al  metodo  antiscorbutico  , il  puli- 
mento generale  dei  denti  dal  tartaro1 2. 


§ GXI. 


Emorragia  e ferite  della  lingua. 


I.  D’  ordinario  P emorragia  della  lingua  (glossorragia)  viene  con-  Nozion 
siderata  come  una  specie  di  stomatorragia  3 4. 

II.  li  sangue  esce  oia  per  disotto  alla  lingua  dai  vasi  rallini,  ora  Sintom 
dal  parenchima  della  lingua,  ora  da  varici*  e qualche  volta  in 
grande  abbondanza  5. 

III.  Le  cause  dell’emorragia  della  lingua  sono:  le  ulcere  della 
medesima,  specialmente  le  scorbutiche  o carcinomatose:  il  taglio 
imprudente  del  frenulo  6 7 ; le  lesioni  portatele  dalle  punte  e dalle 
radici  dei  denti  7-  le  ferite  8 cagionate  da  morsicatura  durante  gli 
insulti  di  epilessia  o di  mania  9,  da  caduta  10,  e da  starnuto.  Io  vidi 
una  persona  che  starnutando  si  morse  la  lingua  tanto  profondamente 


Caus  e 


1.  Vere  itaque  Fa.  Hoffmann  (\.  c,  , epi- 
crisi: «certa  experientiae  fide  constat, 
quod  omnia  linguae,  ecu  partis  spongiosae 
continuoque  salivae  af/iuxu  madidae  ulce- 
ra d iffìci  1 i or  is  sunt  curationis.  » 

2.  Aureo  precetto!  : « il  est  loujoxtrs  très 
essmiiel  dans  le  trai tement  de  scorbut  ou  de 
ses  affections  . d oler  le  tarine  avant  de  met- 
tre  en  usage  les  medicamens  (pi  on  employe 
à ce  sujet  » (Bunon,  experiences,  etc.,  p.  25b). 

3.  J.  P.  Frank  , Epi  t.  de  cur.  hom.morb. 
T.  ! V,  p.  m. 

4.  Che  le  varici  della  lingua  possano 
rompersi  anche  senza  perdita  di  sangue  ci 
viene  insegnato  dalP  esempio  citato  da  G. 
P.  Frank  (1.  c.,  p.  lb4;;  un  caso  di  emorra- 
gia da  varici  poste  sotto  la  lingua  è cita- 
to da  Desault,  journal  de  chirurgie. 

3.  Per  ben  24  libbre  (Mari,  in  nuovo 
giornale  della  più  recente  litteratura  me- 
co-chirurgica  di  T.  3,  p.  198;. 

6-  Cap.  XXVI,  § CHI. 

7.  Jourdain  , 1.  c.,  T.  2 p.  bOo.  Hómorrha * 


gie  de  la  [angue  occasionée  par  des  pointes 
de  chicot  ou  racines  des  dents  qui  la  dèchi- 
roient. 

8.  Pibrac  , observation  sur  une  playe  de  la 
langue.  In  Mém.  de  Vacaci,  de  chirurgie  T. 
5,  p.  418.  — J.  M.  Hoffmann  , de  vulnere 
linguae  feliciter  curato.  In  Misceli,  acad. 
nat.  cur.  , dee.  11.  a.  9 , 1690  , p.  410.  J.  A* 
Raymahk,  de  enormi  haemorrhagia,  levem 
linguae  laesionem  excipiente. In  Act.  acad. 
nat.  cur.  Voi.  IV,  p.  45.  — Taubes,  mémoire 
contre  l'usage  de  la  suture  et  du  bridon,  dans 
les  plaxyes tr ansver sales  de  la  langue*  In  Mém . 
de  la  soc.  de  méd.  pratique  de  Montpellier 
T.  2,  P.  I,  p.  164;  e Mèri  mires  sur  les  plaies 
de  la  langue  qui  som  susceptibles  de  réunion. 
In  Bxdletin  de  la  soc.  méd,  d'émulation,  1824. 

9.  Galenus,  de  morb,  differ,  c.  8.  Franco, 
1*  c ,,  p.  9.  Mangetus,  Biblioth.  chirurg.  T. 
111.  Jourdain,  1.  c„  p.  591  sq. 

10. Paraeus,  opp.  lib.  IX,  c.  27.  Fab.  Hil- 
danum,  cent.  l,obs.  18.  Morgagni,  J)e  sedili, 
et  caus.  morb.  epist-  LI1,  art.  43. 


Diagnosi 

Prognosi 

Cura 
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che  n’ebbe  una  considerabil  perdita  di  sangue.  Fra  queste  cause 
annoveratisi  parimente  , le  operazioni  chirurgiche  e principalmente 
la  glossotomia,  e le  emorroidi1. 

IV.  La  diagnosi  si  istituisce  per  mezzo  dell’autopsia,  tenendo 
conto  nello  stesso  tempo  delie  cause. 

V.  Allorché  tali  cause  hanno  contaminato  tutto  il  corpo  , la  per- 
dita abbondante  di  sangue  (o  di  siero2)  dalla  lingua,  quantunque 
talvolta  riesca  salutare3 *,  in  generale  parlando,  è la  più  pericolosa 
di  tutte  le  emorragie  della  bocca.  In  una  persona  sana  per  altro 
anche  le  più  gravi  ferite  della  lingua  guariscono  con  maravigliosa 
prontezza. 

VI.  Anzi  la  bisogna  della  guarigione  si  commette  d’  ordinario 
interamente  alla  natura  , limitandosi  il  medico  a prescrivere  la  neces- 
saria quiete  della  lingua.  Presentemente  almeno  i chirurghi  vanno 
sempre  più  lasciando  cadere  in  disuso  la  fascia  di  Pier  ac  4 e le 
suture  cruente  5 * *.  Le  emorragie  della  lingua  vanno  curate  al  pari 
di  quelle  delle  labbra  , delle  gengive  e degli  alveoli  0 \ e quando 
non  valgano  ad  arrestarle  l’acqua  fredda,  il  ghiaccio,  1’ aceto  e la 
soluzione  di  allume,  si  avrà  ricorso  alla  compressione1  , e se  questa 
pure  riesce  inutile , al  cauterio  attuale.  La  lesione  delV  arteria 
tartina  richiede  1’  uso  d’  una  fascia  particolare  8 od  il  cauterio  9. 


1.  J.  W-  Fr.  Boenineken  , de  haemorrha* 
già  enormi  et  impetuosa  e faucibus,  gin- 
givis  et  lingua  prorompente  , in  viro  hae- 
morrhoidario.  feliciter  tandem  sanata.  Act. 
acad.  nat.  cur.,  Voi.  Ili,  p.  138 

2.  Baggers,  Beobachtungen  von  einer  JFas- 
sersucht , ivo  das  IVasser  durch  die  Z unge 
ausgeleeret  wurde.  Dal  Verhandelìngente  Rot- 
terdam Deel  5,  p.  226.  in  Sanimi,  auserl.  Jb- 
handl.  fiir  pr.  Aerzte  B.  9 , St.  2,  p.  382 
( « Durch  diese  Wunde  ging  binnen  24  Slun- 
den  ivohl  ein  Wassereìmer  voli  von  einem 
ilbelriechenden  schleimichten  Wasser.  >•  ) 

3.  J.  H.  Fììrstevau,  liaemorrhagia  linguae 
salutari».  Act.  acad,  nat.  cur. , Voi.  Vili  , 
p,  276. 

4-  ftl ém.  He  l'acad.  de  chinirgìe.  T.  9,  p.  22, 
PI.  IX. 

5.  Tarbès  ( Bulletin , etc.),  reiette  les  sutu- 

res , etc.  et  conseille  le  repos  de  la  langue 

maintenue  dans  la  bouche,  qui  forme  un  ètui 

naturel.  « La  réunion  de  la  plaie  se  forme 

d'elle  mime.  Pour  la  faciliter , on  maintien- 


dra  la  màchoire  inférieure  rapprochée  à la 
supérieure,  par  le  moyen  de  la  fronde  ou  de 
la  mentonnière.  On  ne  fera  point  d'applica- 
tion sur  les  plaies.  La  salive  est  un  beaume 
naturel.  Le  malade  ne  doit  point  parler  un 
mot  et  prendre  une  nourriture  fluide.  On 
peut  in]ecter  la  nourriture  si  une  dent  man- 
que. » 

6.  Cap.  1.  § IV.  N 2.  Cap.  XXII.  § XC. 
N.  4.  Cap.  XXI li.  § XCll.  2. 

7.  « Cornine  l'application  d'un  bandage  sur 
la  langue  est  fort  incommode  , on  pourrait 
montrer  au  malade  à exercer  lui  mème  la 
compression  sur  les  deux  faces  de  la  langue  , 
avec  le  pouce  et  Vindicateur.  Cette  compres- 
sion continuée  pendant  une  ou  plusieurs  heu- 
res  sufftrait  dans  beaucoup  de  cas  pour  arre - 
ter  le  cours  clu  sang.  » Boyer,  1.  c.,  p 376. 

8 Petit,  bandage  contro  V hémorrhagie  de 
l'artère  ranine.  Mém.  de  l'acad.  de  chirurg. 
T.  3,  P 410. 

9.  Maurain  , observation  sur  la  cauterisa- 
tion de  l'artère  ranine,  ivi,  T.  3;  p,  410. 


CAPO  XXX. 


DELLA  GLOSSITIDE 


§ CXII. 

Definizione.  Letteratura. 


I.  Il  dolore,  il  gonfiamento  e V aumentato  calor  della  linguaDefi 
con  impedimento  alla  loquela  ed  alla  deglutizione  costituiscono  Tin- 
fiammazione  delia  lingua  o la  glossitide  1. 

II.  Siffatta  malattia  già  conosciuta  da  Ippocrate 1  2 , Aretéo  3,  Le 
Galeno  4,  Aezio  5,  fu  ancor  meglio  descritta  da  Forestus  6,  Sennert  7 *, 
Puverio  Job.  Meekren  9,  Swieten10,  R.  A.  Yogel  11  , S.  G.  G. 


ScHElDEMANTEL  12,  BoRSIERI  13’,  G. 


1.  Da  y>w5ua,  lingua. 

2.  De  morbis  lib.  Il,  cap.  X.  Charter,  T. 
VII,  p.  562  (« Si  ranula  fiat,  lingua  tumet.»») 
— De  morbis  popul.  lib.  Ill,  sect,  5 («mul- 
ta vero  turbatio  quibusdam,  et  circa  fau- 
ces tubercula,  et  linguae  inflammalionesi  ») 

3.  Dove  parla  dell'  angina  acuta  fa  anche 
menzione  che  talvolta  la  lingua  sporga 
fuori  dei  denti,  non  potendo  esser  conte- 
nuta nella  cavità  della  bocca  per  essersi 
ingrossata. 

4.  Methodus  medendi  lib.  XIV  , c.  8 
(«  Sane  linguam  ita  tumefactam  cuidam 
vidimus,  ut  ore  hominis  contineri  non 
posset  . . . »). 

o.  Tetrab.  11  , serra.  IV.  cap.  38, 

6,  Observat.  lib.  XIV,  obs.  24<. 

7.  Med.  pract.  T.  1,  opp.  T.  11,  Lib.  1 P. 

li],  sect.  V.  cap.?2,  p.  533 


P.  Frank14,  S.  G.  Yogel15,  A. 


8.  Opp.  med.  univers.  Lugd.,  1679,  lib.  V. 
De  affectibus  linguae  cap.  1.  De  linguae 
inflammatione  aliisque  tumoribus. 

9.  Observat.  med.  chirurg.  Amstel.,  1682, 
cap.  25. 

10.  Comment,  in  Boerhaave  aphoris,  T. 
11,  § 788. 

11.  Praelectiones  de  cognosc.  et  curand. 
praecip.  c.  h,  affect.  Goett. , 1772.  § 180. 

12.  Frànkische  Beytrage  zur  Jrzneygelahr- 
theit  clurch  Krankengeschichtenlund  Bemer • 
kungen . Dessau,  1783,  iV  2,  p.  8. 

15,  lnstitut,  med,  pract.  Voi,  111  , cap. 
XVI. 

14.  Epit.  de  cur.  hom.  morb.  lib.  Il  , 
p,  94.  — Interprelationes  clinicae.  Pars  1 , 
p.  160  sq. 

15.  Handb.  der  pr.  Jrzneyw.  Th.  4,  p.  105, 
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G.  Richter 4,  G.  Ch.  Reil  3,  G.  E.  Strack  3?  G.  Raggi  * , P.  A. 
VlOLLAUD5,  BreSCHET  e FlNOT6?  G.  W.  H.  CoNRADl  7 , V.  AB! 
Hildenbrand8  , G.  N.  AB  RaIMANN  9,  D.  IloSACK  40,  C.  A.  W.  Be- 
rends  44,  e dagli  autori  sì  delle  dissertazioni  inaugurali 12,  come  pure 
dalle  osservazioni  inserite  negli  Atti  accademici  43  e clinici  44  e suj 

giornali  45. 


§ CXIII. 


Sintomi.  Necroscopici. 


Sintomi 


I.  I sintomi  generali  della  glossitide  sono  : dolori,  gonfiezza  e 
calore  aumentato  della  lingua  , colore  ora  oscuro  , ora  bianco  ; e, 
volendo  muoverla  o toccarla  , si  muove  con  istenlo  e soffre  } la 


1.  Jnfangsgr iinde  dei ' Wundarzneyk.  B. 
4,  p.  29.  — specielle  Therapie  B.  1,  p.  493. 

2.  Ueber  die  Erkenntn.  imd  Cur  der  Eie- 
ber  B.  2,  p.  369. 

5.  Handb , der  pr.  Med.  B.  1,  p.  139. 

4.  Sulla  glossitide,  ragionamento  accade- 
mico. Pavia,  1809. 

5.  Essai  sur  la  glossite.  Baris,  1813. 

6»  Dìctionnaire  des  sciences  médicales.  Ar- 
tide glossite.  Voi.  18,  p.  483. 

7.  Grundriss  der  besondern  Politologie  und 
Therapie  B.  1,  p.  271. 

8.  Institutiones  practico  medicae  T.  Ili  . 
p.  114. 

9.  Bandb,  der  speciellen  medicinisch.  Pa. 
thologie  und  Therapie  B.  1,  5.  A ufi.,  p.  317- 

10.  Essay  ou  various  subjects  of  medicai 
science.  New-York  1824,  Voi . I,  iV,  6. 

H.  Vorlesungen  iiber  pr.  Arsneyivissen- 
schaft  herausgegeben  von  Su>delim,  B.  3 , 
p.  73.  Berlin,  1828. 

12.  Kemmb  , diss.  observ.  quasdain  med. 
pract.  sistens.  Hai.  , 1773  , p.  17  ~ Elsker 
resp,  Gììnther,  diss.  de  glossitide  s.  linguae 
inflammatione.  Regioni.  , 1788.  — G.  Cu 
Beirkis,  resp.  J.  Bode  , diss.  de  glossitide 
Helmst.,  1791.  — Bloedau  , diss.  de  glossi- 
tide, ranula,  et  glossan thrace.  Jen.,  1793. 
Otto,  diss.  de  glossitide.  Francf.  , 1803.  — 
A.  M Ajcardì  , diss.  de  glossitide.  Genuae, 
1810.  — - J.  Pl.  Marcoul,  diss.  surla  glossite. 
Sirasb.,  1813.  — L.  Beraum  , diss.  de  glos- 
sitide. Taurini.  1828. 


13.  S.  Ledelius,  de  tumore  linguae  insi- 
gni. Misceli,  acad,  nat.  cur.,  dee.  11  , ann, 
7,  1688,  p.  gl).  — De  Lamalle  , précis  d’ ob- 
servations sur  le  gonflementde  la  langue  et  sur 
le  moyen  le  plus  efficace  d\y  remédier.  Mé- 
moires  de  Pacadem.  B.  de  chirurgie  Eoi.  3 , 
p*  313.  Paris,  1774  — Observations  d'un  phleg- 
mon gangréneux  de  la  langue.  Sedillot,  ree. 
period,  de  la  soc ■ demèdecine  de  Paris  TAl, 
p.  4:0  — J.  Carron,  observ.  sur  /' infiammai, 
de  la  langue,  glossitis,  ivi,  T.  28,  p.  234  , et 
Samml.  auserl.  Jbhandl.  fiir  pr.  Aerzte  B. 
24,  p.  410.  — Piuesk,  Geschichte  und  Versa - 
che  einer  chir.  Privatgesellschaft  in  Kopen- 
liagen,  1774.  -—  Sherwkn,  in  Memoirs  of  the 
medical  society  of  London  Voi.  2 , iV.  18.  — 
Hayes,  ivi.  — Carminati  , sulla  glossitide. 
Memorie  dell’  1.  R.  Istituto  Lombardo-ve- 
neto T.  I,  p 225. 

14.  F.  Wendt  , Narhichien  von  dem  Kran- 
keninslilut  in  Erlangen  5,6  Be  ft.  — A.  E. 
Sikbold.  A miai,  der  klinischen  Scinde  an  der 
Entbindungsanslalt  in  IViirzburq.  B.  1.  Beft 
1.  IN.  17  , 1807.  — Jos.  Frank,  Act.  institutt 
clinici  C.  univers.  Vilnensis.  An.  IL  cap. 
9.  Lips.,  18)8.  — J.  R.  Bisciioff,  Grundsatze 
der  pr.  Heillc.  I».  3.  Abth  2.  Prag  , 1825.  — 
R.  J.  Graves  , in  the  dublin  medical  reports 
and  communications  in  med.  and  surgerif 
Voi.  4 Dublin  1827.  — Speranza,  ann,  clin. 
ni  ed  , 1824—25,  p.  i5. 

13.  Meyer  Abrahamson  in  Meckel’s  , N- 
Archiv  der  pr.  Arzneyk.  B 1 , p.  65,  — 
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loquela  , la  deglutizione , e qualche  volla  la  respirazione  sono  dif- 
ficili , impossibili;  avvi  pronto  afflusso  di  saliva , ingrossamento  delle 
glandule  sottolinguali,  sottomascellari,  e talvolta  delle  parotidi,  e spesso 
febbre.  Tali  sintomi  (che  esamineremo  più  profondamente  parlando 
delle  singole  specie  di  glossitide)  si  osservano  ora  in  tutta  la  lingua , 
ora  soltanto  in  una  metà  della  medesima , e quasi  sempre  dal  iato  sini- 
stro. La  glossitide  dimezzala  fu  osservata  da  Lentia  *,  Giuves  e Car- 
minati, il  quale  dice  « la  lingua  era  per  metà  soltanto  colpita  dal  male, 
che  prendendo  dalia  cima  alla  radice  il  lato  di  lei  sinistro,  non  aveva 
la  med  a linea  in  alcun  modo  oltrepassata.  Appariva  quindi  la  parte 
sua  laterale  sinistra  moltissimo  gonfia,  voluminosa,  di  colore  oscuro, 
tesa  , indurata,  dolente  al  tatto,  e segnala  nel  suo  margine  eleva- 
t ssimo  da  un  doppio  solco  longitudinale  , mentre  l’opposta,  o destra 
conservava  sotto  tutti  gli  aspetti  l’essere  suo  naturale.  » Carminati 
sospetta  che  la  glossitide  si  manifesti  più  frequentemente  nel  lato 
sinistro  della  lingua  « perchè  l’uomo,  dormendo,  il  destro  lato  della 
faccia  appoggia  al  guanciale  ed  espone  l’altro  al  freddo  ».  Egli  crede 
inoltre  che  questa  parte  sotto  questo  rapporto  partecipi  al  più  lento 
itorno  del  sangue  nel  sinistro  lato  della  lesta. 

II.  L’ esame  e 1’  autopsia  dei  cadaveri  delle  persone  morte  diNecroscop. 
glossitide  presentano  non  solo  la  lingua  ollremodo  gonfia,  oppure 
indurala,  e affetta  da  cancrena,  ma  anche  segni  di  infiammazione  delle 
tonsille,  delle  tube  di  Eustachio,  delio  stesso  cervello,  e lasciano 
scorgere  i vasi  del  cervello  turgidi,  e il  cuore  ed  i polmoni  zeppi 
di  sangue  nerastro I.  2. 


§ CXIV. 
Cause . 


I.  Le  cause  della  glossitide  esercitano  un’  azione  diretta  o indi-  Divisioni 

retta  sulla  lingua. 


Stoeller  in  Lodeh’s  , J ourn.  fiir  die  Chi - 
rurg.  u.  s.  ir.  B.  1 , p.  599.  — Conradi  in 
Arrf.manr’s,  Magazin  fiir  die  IVundarznegk • 
B I,  p 151.  — Loefflkr  in  Hufeland's’ 
Jowrn  fiir  die  pr , Heilk.  B.  3 , p.  695.  — 
Ebbrmaikr,  ivi,  Bs  5,  p.  578.  — Schaeffer, 
ivi,  B.  31.  Dee.,  p.  20.  — Gottel  in  Gra- 
te tmd  Walther  , Journ.  der  Chirurg.  und 
Augenheilk.  B.  7,  Heft  2.  Ife25,  — E.Faneau 
Delacour,  dal  Propagateur  des  sciences  mé- 
dicales , 1823.  Septembn  in  Magazìn  der  aus- 


landischen  Literatur  der  gesammu  Heilk. 
von  Gerson  und  Jplios,  1826.  Jan.  February 
p.  134  — Sperarz*  in  Omodki  , annali  di 
medicina,  ann  , 1827.  Voi.  43,  Fase.,  127,  e 
1829,  Voi.  49,  Fase.  145. 

1.  Lemtin  (C,  V.  Mertens  Beobachtungen 
iibersetzt  mit  Anmerkungen  und  Zus'àtzen , 
p.  298).  Graves  , l.  c. , e Carminati  , 1.  c.» 
p.  229. 

2.  Beraudj,  1.  c.,  p,  74. 


Voi.  Uh 
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€.  dirette  IL  Alle  prime  appartengono  le  ferite  della  lingfta  1 , massime? 
quelle  dipendenti  dalle  punte  dei  denti , come  fu  già  avvertito  da 
Celso  2:,  i corpi  estranei  che  vi  si  impiantano,  come  si  vede  nei 
seguente  passo  di  Fab.  Ildawo  : ??  Stuzzicandosi,  dice  egli,  dopo  cena 
i denti  con  uno  spillo  di  mediocre  lunghezza  , e non  adoperando 
con  sufficiente  prudenza  questo  pericoloso  steccadente,  arrivato  presso 
le  fauci , lo  spillo  gli  si  conficcò  nella  radice  delia  lingua.  Or  che 
avvenne  ? All’istante  l'imprudente  vien  preso  da  dolore,  da  impossibi- 
lità di  deglutire,  da  ansietà  e va  dicendo.  Fortunatamente  si  potè  estrarlo 
cogli  stronfienti...??  3:  appartengono  pure  a queste  cause  i calcoli  sai i vali 4, 
eie  punture  degli  insetti  e d'altro  genere.  Nell’estate  del  1800  un 
certo  tale,  trovandosi  a diporto  nei  pubblici  giardini  di  Vienna,  prese 
un  bicchiere  di  birra  in  cui  era  in  quel  momento  stesso  caduta  una 
vespa,  e,  discorrendo,  senza  badarvi,  se  l'appressò  alia  bocca,  onde 
ne  rimase  punto,  e in  quell'istante  medesimo  fu  preso  da  violento 
dolore  nella  lingua,  a cui  tenne  dietro  l’ infiammazione  di  questa 
parte,  che  svanì  per  altro  nello  spazio  di  ore.  — Nei  nuovi 
Atti  dei  Curiosi  della  Natura  (T.  I,  p.  1 85  ) leggesi  un  fatto 
simile,  con  tale  profusione  di  saliva,  che  nello  spazio  di  24 
ore  1’  ammalato  ne  perdette  dodici  libbre.  — Una  donna  die  lavorava 
in  una  vigna  fu  punta  in  un  piede  , onde  ebbe  a soffrirne  intolle- 
rabili spasimi,  ed  il  piede  le  si  gonfiò  moltissimo,  vivendo  ripetu- 
tamente bagnato  con  un  dito  intriso  di  saliva  il  punto  dolente  , le 
si  gonfiò  talmente  la  lingua  che  non  potè  neppur  emettere  un  grido 
per  domandar  soccorso  5.  Le  scottature  son  pure  da  annoverarsi  fra 
queste  cause,  ed  io  vidi  un  fanciullo  affetto  da  rilevante  glossitide 
per  essersi  cacciato  in  bocca  una  pera  cotta  con  zuccaro  ancora  troppo 
calda  } ed  anche  i caustici,  come  emerge  dal  seguente  fatto:  Un  medico, 
che  andava  soggetto  all'  epilessia  , cade  d’ un  tratto  colpito  da  un 
parossismo  di  quella  malattia.  Sgraziatamente  il  suo  portiere  vedendo 
sul  tavolino  una  boccia  piena  di  ammoniaca  gliene  amministra  alquante 
gocce  , che  richiamano  in  sè  P ammalato  , ma  gli  risvegliano  una 
tale  infiammazione  della  lingua,  che  in  pochi  giorni  finì  in  una  can- 
crena mortale  6:  ■ — e le  foglie  di  tabacco,  usate  per  calmare  un’  odon- 
talgia 7 ed  altre  cose8:  vi  si  contano  finalmente  il  mezereo  e i rospi, 
come  emerge  dai  seguenti  fatti: — Uno  studente  del  secondo  anno 
di  medicina  nell’  università  di  Vilna,  pregato  da  una  fanciulla  a sug- 
gerirle qualche  rimedio  per  il  rilasciamento  delie  gengive  , la  con- 


4.  Cap.  XXIX,  §CX1,  N.  3. 

2.  Celso,  lib.  VI,  cap.  2, dalle  predizioni 

dì  Ippocrate, sect.  11,  p.  96,  ediz.  di  Foesio. 

3.  Fabr.  Bildamcs,  opp.  cent.  VI,  obs.  34, 
exempl.  4. 

4.  SftipL  , oba.  med.  anat.  rar.  obs.  — 


Forestus,  lib.  XIV  , obs.  26.  — Ballonitjs  , 
epid.,  p.  99. 

3.  Journal  de  médec.,  4789,  Septembr, 

6.  Gazette  de  santé,  4816,  71/ai,  21. 

7.  J,  P.  Frank,  interpret,  e.,  p.  172. 

8.  Parée,  oeuvres  liv.  21,  chap.  31. 
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sigliò  a lavarsi  la  bocca  con  un  decotto  preparalo  con  mezz’oncia 
di  mezereo  per  averne  otto  oncie  di  decotto  colato.  La  prima  dose 
bastò  per  destarle  una  glossitele  violenta.  - Un  tale,  per  scommessa, 
mangiò  un  rospo.  Passate  venliquattr’ ore  « le  visage  étoit  bleuàtre , 
la  salive  coidoil  involonlairement  de  la  banche  , mais  en  petite 
quanti  té,  la  deglutition  ne  pouvoit  se  (aire , ìes  veines  j ligula  ir  es 
externes  ètoient  gonflées,  la  /angue  très-brune  sorto't  de  la  bou- 
che  de  plus  de  deux  doigts  et  demi\  et  elle  en  avoìt  du  moins  trois 
d’épaisseur ...  v 

III.  Le  cause  indirette  della  glossi t ide  sono  predisponenti  edc*  indirette 
eccitanti . Fra  le  predisponenti  annoveriamo  tutte  quelle  circostanze 
che  possono  favorire  lo  sviluppo  dell0  infiammazione  in  generale:, 
e segnatamente  la  compressione  delle  vene  giugulari,  e il  mercurio 
preso  già  una  volta.  A proposito  delia  prima  eli  queste  ultime  due  cause 
Ber  a no  cita  a buon  dritto  le  parole  di  Stoll,  che  dice  : Impedito 
allora  il  ritorno  del  sangue  per  le  giugulari  esterne , o per  la 
compressione  che  ne  soffrono  queste  vene  stesse,  si  gonfiano  le  fauci, 
le  labbra,  la  lingua , e la  faccia  tutta-  la  lingua  si  contorce  e s* infiam- 
ma gn  occhi  si  fanno  rossi  , sicché  si  forma  una  gonfiezza  orribile 
a vedersi  ??.  - — Io  vidi  la  glossitide  frequente  nei  soldati  che  si 
abituavano  a stringersi  fortemente  la  cravatta,  e sono  persuaso  che 
tutte  le  cause  che  danno  origine  alla  pletora  dei  denti  2 possono 
promuovere  anche  quella  della  lingua.  Il  caso  citato  da  G.  P.  Frank, 
quello  descritto  da  Hosach  3 , e due  altri  da  me  stesso  veduti  fanno 
prova  che  persone  le  quali  due  o tre  anni  prima  avevano  fatto  uso 
di  mercurio  per  guarire  dalla  sifìlide  ^ alla  fin  fine  erano  state  prese 
da  glossi  tide,  le  quali  non  avevano  nulla  di  comune  colle  infiamma- 
zioni della  lingua  che  nascono  durante  l’amministrazione  stessa  del 
mercurio,  ad  eccezione  dell’alito  fetente.  — Fra  le  cause  eccitanti  della 
glossitidi  si  annoverano:  l’uso  recente  del  mercurio}  gli  esantemi 
(come  la  risipola,  l’antrace,  la  scarlattina,  la  miliare,  il  vajuolo  , 

1 orticaria  , le  afte)}  le  bevande  fredde  prese  a corpo  riscaldato 
1’  aria  fredda  a cui  si  rimanga  esposti  5 , una  caduta  fatta  in  un 
fiume,  comesi  vede  dall’osservazione  di  Arigohi  , citata  dal  Car- 
minati 6 } il  sonno  preso  sopra  un  suolo  umido7,  in  una  parola, 
la  soppressione  della  traspirazione  e massime  dei  piedi  8 } nel  che 
convengono  le  osservazioni  di  tutti  gli  autori  e mie}  V epistassi  9 , 
fermate  con  applicazioni  fredde , la  soppressione  dei  mestrui  e 
delle  emorroidi10,  e le  metastasi11. 


1.  De  la  Malle  , 1.  c.  Cfr.  Pare,  I.  c.  , e 
Lacépède,  histoìre  naturelle  des  quadrupèdes 
etc.  a.,  1625,  T,  I,  p.  292. 

2.  Cap.  XIX,  § LXXV , N.  4. 

5.  J.  P.  Frank  , 1.  c.  Interpret,  Hosach  , 
1.  c. 

4.  Scheidemantel»  l.  c.,  p,  5. 


5.  Ajcardi,  1.  c. 

0.  Carminati,  1.  c.,  p.  235, 

7.  Carron,  1.  c. 

8.  Wendt,  1,  c. 

9.  FaNeau  de  la  Cour,  1,  c. 

10.  Stark,  1,  c.}  p.  140. 

D*  J.  P.^Frank,  epilona,,  I.  c.}  p.  96,. 
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$ CXV. 


Diagnosi . 


I.  Si  confuse  colla  glossitide  Y ipertrofia  della  lingua1 *,  e vice - 
cIuantunclue  Baleno  - e Rivebio  avessero  già  notate  le  differenze 
malattie  di  queste  due  inala l tie.  Quest'  ultimo  si  era  espresso  colle  seguenti 
parole:  « Se  la  lingua  è infiammata,  dolente,  calda  e coperta  di 
rossore  che  talvolta  si  propaga  alla  faccia  3 ».  Sarebbe  facile  con- 
fondere la  glossitide  colla  randa  , se  non  che  nella  prima  trovasi 
ammalata  propriamente  la  lingua,  e nella  seconda  , la  lingua  sana 
si  adagia  sopra  un  tumore  sali  vale  come  sopra  di  un  cuscino. 

Divis. della  H.  Noi  dividiamo  la  glossitide  in  idiopatica  c in  sintomatica , e que- 
glossitide  st’  ultima  la  suddividiamo  in  mercuriale  , afiosa. , esantematica  , ca- 
tarrale, reumatica  e infiammatoria. 

Gl.idiopat.  IH.  La  glossitide  id  o palle  a cominincia  nella  lingua  stessa,  lesa 
da  cause  meccaniche  o chimiche,  mentre  le  parti  contigue  non  ne 
Tengono  affette  per  consenso  che  colf  andar  del  tempo.  Rare  volte 
si  manifesta  la  febbre  e soltanto  nelle  persone  pletoriche  ed  oltre- 
modo sensibili  4 *. 

Gl.  mere.  IV.  Della  glossitide  mercuriale  abbiamo  già  fatto  parola  prima 
e aftosa  <p  0ra  : più  tardi0  discorreremo  della  glossitide  afiosa. 

Gl  esant  gl°ssldde  esantematica  si  conosce  facilmente  per  V eru- 

zione della  cute,  che  cT  ordinario  i’  accompagna  quando  non  si  trascuri 
di  esaminare  la  bocca,  e l’esantema  non  incontri  qualche  impedi- 
mento ad  uscire,  o sia  mollo  fugace.  Laonde,  sopravvenendo  la  glos- 
sitide all?  epoca  in  cui  dominano  la  scarlattina,  il  morbillo,  ecc.  si  avrà 
tanto  maggior  sospetto  che  essa  dipenda  da  qualche  causa  esante- 
matica latente  quanto  più  giovine  sarà  f ammalato,  e quanto  mi- 
nore sarà  il  numero  di  malattie  esantematiche  infantili  da  lui  supe- 
rate. Merita  un’  attenzione  particolare  V antrace  della  lingua  od  il 
glossantrace  6,  la  qual  malattia  (notissima  ai  veterinarj  7)  si  presenta 


1.  Bartholinus  , hist.  cent.  Ili  , obs.  43. 
— R.  4.  Vocel,  1.  c.,  de  glossitide  congeni- 
ta di8*eren$. 

2 Cap.  XXV.  § Cl,  N.  11. 

3.  L.  c. 

4.  « Entstehet  àie  Zungenentziindung  voti 

finer  orilichen  Ursache  : so  kommt  auch  ein 

Gtfàssfiebcr  hinzu  B wenn  sic  hefiig  Ut , wel- 


ches alsdenn  der  Znngenentzundung 
folgt.  » Rhil.  1.  c. , p.  570. 

5 Cap.  XXXV,  § CXXXVtll. 

6 Da  lingua,  e av&pa-,  C3rbone, 

7.  Jac.  Scheuchzbr.  fliegender  Zungenkrebs, 

eine  Viehseuche , welche , 1732  , die  eidgenoss . 
Lande  ergriffen . Zurich , 1732. 
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come  sintomo  della  peste 1 , come  conseguenza  del  contagio  della 
spienitide  2 e come  malattia  spontanea  3 *.  Alcuni  sono  di  parere  che 
la  cancrena  della  lingua , che  si  manifesta  nel  corso  delle  febbri 
maligne,  principalmente  negli  uomini  scorbutici  altro  non  sia  che 
un  glossantrace  5. 

VI.  La  glossi  tide  catarrale  rassomiglia  alle  infiammazioni  esante-  **L  calarr* 
maliche  della  lingua  per  ciò  che  è superficiale,  e attacca  specialmente  la 
membrana  mucosa.  Si  annunzia  coi  sintomi  della  febbre  catarrale  e 

della  coriza  6,  ai  quali  presto  o tardi  si  aggiungono,  prima  l’an- 
gina delle  fauci,  poi  dolore  alla  lingua,  che  non  si  può  nò  mandar 
fuori  della  bocca  nè  tirarla  indietro  } e la  quale  spesso  si  gonfia  nota- 
bilmente.— Io  sospetto  che  la  febbre  sa! i vale  descritta  da  Vfi:RAc7in 
realtà  alìro  non  sia  che  una  glossitide  catarrale.  — - Siffata  malattia 
presenta  delle  esacerbazioni  e delle  remittenze. 

VII.  La  glossttide  reumatica  poi  costituisce  il  reumatismo  acuto  Gl.  reum 
della  lingua^  che  facilmente,  massime  negli  uomini  pletorici,  diventai  nfìammaz. 
flemmonosa . Il  non  voler  ritenere  per  glossitide  legittima  che  que- 
sta specie,  sarebbe  come  voler  escludere  dal  catalogo  delle  otlalmie 

tutte  le  infiammazioni  in  fuori  delia  chemosi . La  glossitide  reuma - 
tiro-in  fiammatoria  poi  è una  malattia  tanto  rara  , che  noi  non  ne 
abbiamo  osservati  che  tredici  casi  (che  sono  già  molti  , poiché  R. 

A.  Vogei,  non  vide  che  due  casi  di  glossitide  flemmonosa,  e G.  P 
Frank  ne  osservò  soli  sette  8)}  e questi  casi  principalmente  fia  gli  uo- 
mini, e ripartiti  in  numero  presso  a poco  eguale  in  Italia,  in  Germa- 
nia ed  in  Russia.  Qualche  volta  passava  buon  numero  d’anni  senza 
che  se  ne  presentasse  alcun  caso}  altre  volte  in  pochi  mesi,  per  lo 
più  d’inverno  quando  l’annua  costituzione  mostravasi  favorevole 
nello  stesso  tempo  alle  angine  delle  fauci  (tocche  fu  pur  notato  da 
G.  P.  FralNk  e da  Schaeffer9),  alle  parotidi , (non  al  morbillo, 


I.  Diemerrroeck  , de  peste,  hist.  36.  — 

Felix  Plater,  obs.  chirurg.  obs.  16. 

2-  Mr.  Chavassìeu  d’Audkbert  (Eplièmé- 
rìdes  mèdicales  , 1 8 > 1 . Septembre  ) rapporte 
que  dans  ime  épidémie  charboneuse  sur  les 
bestÌGUX,  qui  desola  la  France  vers  le  milieu 
du  dixhuitième  siede  , deux  bommes  furetit 
atteints  de  ylossanthrax , dont  l'un  cl'eux 
mourut . pour  s'èire  servi  (Vune  cuiller  d’ar- 

gem  employ ée  à ralisser  la  lanyue  d'un  ani. 
mal  malade. 

3 « Un  homme  agi  de  cinquante  ans , sujet 

à des  affections  catarrhales , fui  saisi  tout  à 

-oup  (l'un  m<d  de  gorge  violent.  A l'inspec- 

lion  de  la  bouche  , on  trouva  que  la  lanyue 

étoit  considérablement  tuméfiée  et  converte 
4'une  cr otite.  Lorsqu'on  la  comprimait , elle 


cèdait , et  il  en  dècoidait  de  la  sanie  ; après 
cet  examen,  on  fit  quatre  incisions  qui  donni- 
reni  issue  à un  pus  fètide  mais  sons  alleane 
hémnrrhagie . Le  malade  recouvra  à l’instant 
la  facul té  de  parler  et  d' avaler  un  peu.  Des 
lotions  avec  la  décoction  de  quinquina  , la 
mirrhe  et  le  miei  rosat  terminèrent  la  cure 
en  peu  de  jours  » ( Journal  de  médecine  da 
Sédillot,  T.  il,  p.  430;. 

4.  J.  P.  Frank,  interpr.,  p.  177. 

5.  Hreschet  e Finot,  1,  c.,  p.  482. 

6.  « Anche  dalle  nari  scola  spesso  muco 
sanguigno.  » Raggi,  t.  c. 

Vedi  il  cap.  VI,  § XXttl,  N 11. 

8 J.  P.  FraoK,  Interp.  c.,  p.  ICO. 

9.  J,  P,  Fìujnk,  Epil.  1.  c«#  e Schaeffer  , 

!.  c. 
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come  vorrebbe  Carminati,  giustamente  confutato  da  Speranza1), 
se  ne  offrivano  due  o tre  casi,  quantunque  non  si  potesse,  ciò  nullo- 
stante,  per  tale  frequenza  2 chiamare,  come  fecero  alcuni  3,  che  non 
danno  la  dovuta  importanza  al  significato  delle  parole,  epidemica  la 
malattia.  Non  ci  faremo  poi  maraviglia  che  siffatta  glossitide  non  si  pre- 
senti ogni  giorno,  piochè  se  si  eccettuano  la  peripneumonia,  fi  enteri- 
tide  e la  metritide , le  gravissime  infiammazioni  dei  visceri  sono 
molto  rare.  Oltre  di  che  la  lingua,  solita  com’  è a provare  alterna- 
tivamente cibi  caldi  e bevande  fredde  , e custodita  elei  rimanente 
dalle  labbra  e dai  denti,  deve  trovarsi  meno  delle  altre  parti  elei 
corpo  esposta  alle  infiammazioni  dipendenti  dalle  alternative  di  caldo 
e di  freddo:,  onci’ è che  ci  sembra  errare  grandemente  Raggi4,  il 
quale  ripete  la  rarità  della  glossiticle  flemmonosa  dalla  minore  ecci- 
tabilità della  lingua,  il  dire  poi 
malattia  rara  è un  vero  assurdo 
Contin.  VIH.  Le  glossitidi  flemmonose,  da  noi  vedute  , incominciarono 
dell  argon: con  fre(]c}0  intensa  aj  Cjuale  tenne  dietro  calore  eccessivo,  con 
polso  duro,  vibrato,  grande  (nell’  ammalato  di  cui  parla  G.  P.  Frank  5 
nelle  sue  interpretazioni  cliniche  a p.  169,  era  piuttosto  oppresso ), 
frequente  e con  forte  pulsazione  delie  carotidi  e delle  arterie  tem- 
porali. Durante  il  calore  compariva  un  dolor  ardente  , distensivo  e 
pungente  alla  lingua.  — Veramente  R.  A.  Vogel,  (1.  c.,  p.  i3o)  dice: 
5?  durante  il  freddo  febbrile , al  quale  tien  dietro  un  calore  molto  in- 
tenso, la  lingua  diventa  subitamente  dolente,  si  gonfia,  ecc.  55:  a que- 
sto autore  si  unisce  Bousiebi  , il  quale  insegnali,  c.  §366)  che  fi  in- 
fiammazione della  lingua  comincia  durante  il  freddo  ^ ma  le  mie 
osservazioni,  d’accordo  con  quelle  di  Reil,  proverebbero  il  contra- 
rio 6.  — A questi  sintomi  teneva  dietro  il  gonfiamento  della  lingua, 
il  quale  era  tanto  rapido  che  in  dieci  o dodici  minuti  la  lingua 
riempiva  tutta  la  cavità  della  bocca  rimanendovi  assolutamente  im- 
mobile. Siffatto  rapido  aumento  della  lingua  sembrerebbe  indicarci 
dipendere  essa  direttamente  dall’infiammazione,  e non,  come  esseri 
Raggi  7 , da  deposito  di  linfa  coagulabile  avvenuto  nel  tessuto  della 
lingua.  Questa  tumefazione  della  lingua  era  tale  che  la  mascella  in- 


in generale  che  !a  glossitide  sia  una 


4.  Carminati,  1.  c.  Speranza,  ).  c 

2.  P.  e.  dal  1803  al  1806,  in  Pavia,  al  dire 
di  Carminati,  1.  c 

3.  Reil,  1.  c.  , p.  570. 

4.  Raggi,  1.  c.  , p.  2. 

R.  J.  P.  Frank  , iu  interpretationihus 
clinicis,  p,  169. 

6 Ecco  cosa  dice  Reil,  1.  c. , p.  570  : 
“ Fine  heftige  Ziingenentziindung  ist  immer 
mil  einem  Gefàssfieber  zusammengesetzt.  Der 
Kranfce  hat  Frost , Hitze  , einen  beschleunig- 
un  Puh  urici  einen  anomalischen  Urin,  Ent- 


springt  die  Krankheit  von  der  Eimviirkung 
der  epidernischen  Constitution.  Oder  von  einer 
innern  Unordnung  der  thierischen  Oekonomie , 
so  fàngt  sie  mit  Gefàssfieber  an  , dem  si  eli 
friiher  oder  split cr  die  Entzundung  der 
Zunge  hinzugesellt.  » A torto  dunque  scri- 
ve Berends,  I.  Ci , p.  74.  « Schon  von  Jn - 
fang,  besonders  wenn  die  Glossitis  aus  innern 
Ursachen  entstanden  ist  , geselUt  sich  zur 
Zungenentziindung  ein  heftiges  Fieber . » 

7.  Raggi,  fi.  c.,  p.  20. 
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enoie  era  forzala  ad  allontanarsi  dalla  superiore.  — * Quantunquegli 
ammalati  si  trovassero  perciò  costretti  a giacersene  colla  bocca  aperta, 
non  vedemmo  che  due  volte  uscire  l’apice  della  lingua  arrotondato, 
e pei  un  estensione  non  maggiore  di  un  pollice.  — R.  A.  Vogel,  par- 
lando in  generale  delia  gIossit.de  (1.  c.)dice:  « la  lingua...  per  la  grand# 
gonfiezza  sporge  dalla  bocca  »•  e Borsieri  (1.  c.)\<  la  lingua'  estre- 
mani  ente  ingrossata  esce  dalla  bocca  che  rimane  aperta  : ??  lo  stesso 
cuce  BtiiiENDsA-  Ond  io  traggo  la  conclusione  che  i suddetti  autori 

0 confusero  l’ipertrofia  della  lingua  colla  glossitide  , o da  un  casa 
pai  t ico  la  re  desunsero  la  descrizione  della  malattia.  Comunque  sia  la 
cosa,  l’errore  fu  corretto  da  G.  P.  Frank,  il  quale  avvertì  (l.  c.,  epit.) 
che  nel  pruno  ammalato  da  lui  veduto  ??  non  esciva  (la  lingua)  fuori 
delia  bocca  come  negli  altri  } ma,  quasi  immobile  , riempiva  la  ca> 
vita  della  bocca,  restando  da  ambo  i lati  escoriala  dai  denti  ».  -, 
Ma  anche  in  quei  due  casi  in  cui  vidi  la  lingua  infiammata  spor- 
geie.  dalla  bocca,  1 aspetto  dell  ammalato  non  era  così  orribile  a ve* 
dersi  come  asseriscono  coloro  che  scrissero  intorno  la  glossitide.-^ 
Pei  lo  più  ia  lingua,  gonfiandosi  superiormente,  inferiormente  od  ai 
lati,  sembrava  più  piccola  del  solito:,  comprimeva  il  palato,  cacciava 
in  basso  il  mento,  e portava  l’impronta  dei  denti:  l’apice  ne  era 
arrotondato,  secco,  di  colore  rosso-oscuro,  nerastro.  Tutto  il  rima- 
nente  eli  quest’organo,  soprattutto  a malattia  avanzata,  vedovasi , per 
quanto  lontano  si  poteva  spinger  rocchio,  coperto  da  densa  linfa 
coagulabile,  cl  un  colore  bianco-sporco,  che  forse  altro  non  era  che 
una  pseudomembrana  -,  e che  forse  fu  quella  che  si  ritenne  come 
la  tunica  della  lingua , nell’ ammalato  che  dicesi  averla  deposta  dopo 

1 uso  del  sublimato  corrosivo  A Non  si  poteva  toccarla  in  nessun 
luogo:  tutti  gli  ammalati  trovaronsi  nell’ impossibilità  di  parlare  e 
di  deglutire,  e non  pochi  avevano  gran  difficoltà  di  respirare,  spe* 
cialrnente  dalie  nari.  Le  saliva  non  era  sempre  più  del  solito  ab* 
bondaote,  fatto  già  avvertito  da  Piaggi  e,  quando  lo  era,  non  fluiva 
dalla  bocca,  ma,  colando  piuttosto  verso  le  fauci,  eccitando  una  leg- 
gier tosse , che  per  qualche  tempo  toglieva  V ammalato  ai  pe- 
ìicoio  .di  morire  soffocato.  — Pleil  0 parla  degli  spuli  continui  (be- 
stàndiges  spacken ) come  sintomo  della  glossitide^  ma  io  vorrei  sa- 
pepe  in  qual  modo  si  possa  sputare  quando  non  sì  può  muovere 
la  lingua?  — - In  alcuni  la  faccia  era  accesa,  in  altri  pallida,  cogli  occhi 
spesso  lagninosi.  R.  A.  Vogel  e Borsieri  6 dicono  che  nella  gìos- 


i.  Berends  , 1.  Ci  : •>  Btese  Jnschwellung  che  mil  eìner  Enlzundungshaut  bedeckt .« 
nìmmt  bald  in  einem  solchen  Grade  zu,  dass  Reil,  1.  c.,  p.  369. 
die  Z unge  im  Muncle  nicht  Raam  cjenuncj  hat,  3.  Hamburger  Magazin , B.  13,  p.  338, 

vnd  daher  in  den  meisien  Fallen  zwischen  4.  Raggi,  1.  c. 

den  Zahnen  hervorraget . » 3.  Reil,  1.  c. 

3.  « 7Miveilen  ist  ihre  ( der  Zunge)  Oberfl'à-  6.  R.  A.  Vogel,  1.  c.,  e Burserics,  L? 
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sitide  si  ha  la  faccia  rossa:  ond’  è che  G.  P.  Frank.  (1.  c.)  non  obliò 
di  avvertire  che  nel  suo  ammalato  aveva  osservato  il  contrario.  I no- 
stri ammalati  non  si  lagnarono  molto  della  sete,  e niente  affatto 
della  fame.  Pi.  A.  Vogel  (I.  c.)  aveva  scritto:  che  » 1 ammalato  è 
tormentato  dalla  fame  » e Bobsieri  (!.  c.)  disse  » Non  potendo  nè 
bere  nè  mangiare,  l’ammalato  è travagliato  dalla  sete  e dalla  fame.  » 
Non  ebbe  quindi  torto  G.  P.  Frank  (1.  c.)  , parlando  nel  suo 
ammalalo  , eli  avvertire  che  « non  aveva  fa 


me.  » 


Leggo 


per  verità  essersi  osservato  il  contrario  in  un  ammalato  di 
Wendt  (l.  c.),  ma  in  questo  caso  non  si  trattava  più  di  una  glos- 
sile, bensì  di  un  ascesso  alla  lingua  che  per  tredici  giorni  impedì 
all’ammalato  di  prender  cibo.  Quasi  tutti  gli  affetti  da  questa 
malattia  lagnavansi  di  un  dolore  che  dalle  fauci  saliva  alle  oi cecine, 
e questo  sintomo  quasi  costante  della  glossitele  flemmonosa,  viene  a 
buon  diritto  tenuto  in  gran  conto  da  Stoi  leu,  Raggi  e Carminati  } ed 
io  lo  vidi  violentissimo  in  un  ammalato  che  giaceva  nella  clinica  di 
Vilna,  il  24  ottobre  1826.  Nessuno  lagnossi. di  dolori  al  dorso  ed 
ai  lombi,  locchè  avvenne  pure  agli  ammalati  di  Carminati  (b  c.  ). 
Per  lo  contrario,  tanto  Hayss  (1.  c.)  quanto  Raggi  (l.  c.  p.  7 o)  an- 
noverano Ira  1 sintomi  comuni  della  glossitide  1 dolon  al  dot  so  ed  ai 
lombi,  e cercano  di  trame  spiegazione  dal  consenso  che  passa  tra  il  ner- 
vo lingua!  medio  coi  pruni  nervi  cervicali.  • - l ei  alito  nell  ammalalo 
di  cui” Speranza  ci  diede  la  storia  (1.  c.),  manifestaronsì  veramente 
dolori  al  collo  ed  al  dorso.  Tutti  quanti  gli  ammalali  erano  presi 
da  ostinate  vertigini,  molti  da  cefalea,  ma  nessuno  soffrì  delirio, 
toltone  quello  df  cui  Piaggi  riferisce  la  stona  (1.  c.).  Non  vedemmo 
P edema  della  mano  di  cui  parla  Raggi  K Non  abbiamo  nemmeno 
pensato  ad  interpellare  gli  ammalati  intorno  alla  condizione  del  loro 
gusto,  poiché  non  potevano  nè  bere  nè  mangiare  -,  onde  consulterò 
gli  scrittori  che  se  ne  mostrano  meglio  informati.  Hildenbrand  scrive: 
,,  Il  <msto  sul  principio  delia  malattia  è quasi  sempre  più  acuto  per 
P eretismo  nervoso  che  ne  consegue  (geustodisphoria)\  in  seguito 
poi,  massime  quando  l’infiammazione  arriva  ad  un  giado  insolito, 
non  di  rado  si  ottunde  notabilmente  ( cigeustia ) } senza  duboio  a 
cagione  della  compressione  che  i vasi  troppo  gonfi  esercitano  sulla 
diramazione  nervosa,  e perciò  offrono  un’  idea  della  debolezza  ner- 
vosa indiretta I.  2 ». 


I.  Raggi,  ì.  e.,  p.m.  Dirige  haben  , der  Empfrndmg  der  Krankeiii 

2 Hildebrand  J.  c.  , p.  11  . - Der  nach  , einen  brennenden  Geschmack.  » Bs* 

Geschmack  ist  vernichtet , Oder  die  mildesten  rends,  l.  c.,  p.  74. 
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§ GXVI. 


Prognosi. 


I.  Quantunque  i sintomi  di  questa  malattia  che  siamo  venuti  de- 
scrivendo avessero  messo  in  seria  inquietudine  non  meno  gli  astanti 
degli  ammalati,  si  ebbe  ciò  nulla  meno  un  esito  fortunato.  Si  potè 
sempre  mitigare  la  malattia,  quando  jecente,  e,  una  volta  mitigata, 
condurla  verso  il  settimo  giorno  a lieto  fine , esito  (crisi  che  si 
compieva  per  sudore  generale  e per  unne  con  sedimento  purifor— 
me)  che  ottenevasi  anche  a malattia  più  avanzata,  quantunque  in 
circostanze  più  angosciose.  — » Pericolosissima  per  verità  è rinfiamma- 
tone delle  lingua,  poiché,  se  non  si  risolve  prontamente,  o se  non 
finisce  in  un  ascesso  che  vuol  essere  aperto  senza  ritardo,  mettendo 
insuperabile  ostacolo  alla  respirazione,  toglie  in  modo  compassione- 
vole la  vita.  » — Questa  sentenza  di  Borsieri  (1.  c.,  § 367)  è per- 
fettamente opposta  non  solo  alle  mie  osservazioni,  m\  anche  a 
quelle  di  Carminati  , il  quale  ( 1.  c.  § 233  ) conchi&de  che  la 
«dossitide  » non  riesce  generalmente  mortale.  » — Se  però  vuoi 
vedere  dei  casi  funesti,  leggi  Mayer  Abrahamsen  (1.  c.),  che  riferi- 
sce il  caso  di  una  fanciulla  di  Gottinga  , morta  di  glossitide  il  quinto 
giorno  di  malattia  , e Hosack  (l.  c.)  che  riporta  un  caso  in  cui  la 
morte  è senza  dubbio  dovuta  al  non  aver  impiegato  il  metodo  an- 
tiflogistico. Tutto  ciò  che  abbiamo  fin  qui  detto  intorno  l’ anda- 
mento delle  malattie  in  discorso  s’  intende  riferibile  alla  . glossitide 
sintomatica , perchè  P idiopatica  non  tiene  alcun  ordine  di  decorso, 
e cessa  in  qualunque  tempo,  quando  se  ne  tolga  la  causa,  a meno  che 
sia  stata  provocata  da  qualche  labe  preesistente.  Infatti  l’esito  di  ogni 
glossitide  dipende  non  solo  dalla  sua  sede  e dalla  terapia  > ma 
principalmente  dalla  costituzione  dell’  ammalato.  Dissi  dipendere 
molto  dalla  sede  del  malese  infatti  »...  la  gonfiezza  della  lingua,  special- 
mente se  avviene  verso  la  radice  di  quest’  ultima,  può  chiudere  tal- 
mente la  laringe  da  mettere  in  grave  pericolo  Pammalato  di  morire  di  sof- 
focazione » Pericolosissima  è la  glossitide  negli  scorbutici  e^  nei  vecchi^ 
poiché  in  tali  persone  sono  a temersi  la  cancrena  e V emorragia 
della  lìngua  non  meno  che  lo  sviluppo  della  febbre  nervosa \ ìmpero- 
chè  l’impossibilità  di  bere  in  cui  trovasi  Pammalato  deve,  al  dire  di 
G.  P.  Frank,  non  solo  accendere  la  febbre,  ma  impartirle  ben  ance 
quel  carattere  che  suol  dirsi  putrido  2.  Anche  qui  pero  s:  danno 


I.  Swibten,  1.  c.  — Vedi  anche  Wendt#j,  S»  J.  P.  Frabss  » 1*  P*  7 
L C.)  P'  37  • 


Peric. , 
risoluz., 
cancr. 


Voi,  111, 


li 


Snppuraz. 


Indurarli. 


Aderenze 

morbose 


Recidiva 
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delle  eccezioni  che  vanno  attribuite  al  buon  metodo  di  cura , come, 
p.  e.  nel  caso  riferito  da  Swieten  1 , di  una  donna  di  60  e più 
anni,  e che  aveva  delle  ulcere  scorbutiche  in  ambedue  le  gambe,  e 
venne  guarita  da  una  grave  infiammazione  della  lingua  con  due  sa- 
lassi. Anche  la  glossitide  può  dar  origine  a pericolose  metastasi 
quando  venga  intempestivamente  repressa.  E infatti  Ippocrate  scrisse, 
che  i tumori  anginosi  della  lingua  che  scomparivano  senza  segni 
C)  davano  origine  a dolori  al  capo,  od  al  petto,  agli  ipocon- 
dri ed  alle  gambe  2. 

II.  Un  altro  esito  della  glossitide,  che  non  ci  fu  mai  dato  di 
osservaceli  è la  suppurazione  della  lingua $ la  quale  è a temersi  quando 
la  malattia , quantunque  combattuta  con  energico  metodo  antiflogi- 
stico, va  crescendo  continuamente  , e nella  parte  affetta  insorge  un 
dolore  pulsante3.  L’  ascesso  si  forma  ora  ai  lati  della  lingua4, 
ora  sul  suo  dorso  5 : e 1’  apertura  del  medesimo  , preceduta  da  gra- 
vissime angosce , avviene  ora  spontaneamente  6,  ora  per  accidente , 
per  e.  nell’  atto  di  abbassar  la  lingua  con  una  spatola  7 , e tal- 
volta per  qualche  lesione8.  Aperto  l’ascesso,  f ammalato  d’ un 
tratto  passa  da  morte  a vita  , e in  breve  tempo  ricupera  la  sua 
salute. 

III.  La  glossitide  qualche  volta  lascia  dietro  di  sè  una  durezza 
della  lingua  più  o meno  estesa  \ che  va  diligentemente  distinta  dallo 
scirro  9 , dal  quale  differisce  per  P origine  cronica  di  quest’  ultimo. 

1Y.  Più  raro,  ma  pur  veduto  da  noi  10  e da  altri41,  è il  caso 
in  cui  la  glossitide  termina  lasciando  morbose  adesioni , cioè  delie 
pseudomembrane  che  allegano  la  lingua  alle  gengive  od  alla  mascella 
inferiore. 

V.  Non  abbiamo  mai  osservata  la  recidiva  della  glossitide  flem- 
monosa ^ ma  l’osservò  G.  Villa,  distinto  medico  di  Lodi12:  ci 
avvenne  però  di  vedere  qualche  volta  delle  periodiche  congestioni 
della  lingua  che  simulavano  la  glossitide  in  uomini  emorroidali  od 
erpetici. 


f.  Swieten,  1.  c. 

2.  Hippocrates,  Coac.  praenot.  N.  370— 
373. 

5.  « IV enti  auf  alle  entziinclmgsividrùje 
Mittel  binnen  dieser  Z eit  (am  6 , Tag)  die 
Geschwulsl  nicht  abnimmt , vielrnehr  noch 
grosser  wird  , und  ein  Klopfen  in  derselben 
entstehet,  darf  man  geiviss  Eiterung  erwar- 
ten.  » S.  G.  Vogel,  1.  c.,  § 3. 

4.  « In  dem  Wendtschen,  Falle  batte  sich 
der  Eiter  auf  der  linken  Seite  der  Zunge  an 
den  beiden  hinlersten  Backenzahnen  einen 
Weg  eroffnet.  » Dello  stesso,  ivi. 

b.  •»  Die  Zmge  war  noch  immer  sehr  sch- 
merzgaft » Miìten  auf  ihrer  Ober fioche  zeigte 


sich  eine  Oleine  erhabene  Stelle  , ...»  an 
welcher  man  deutlich  eine  Fluctation  bemer - 
kte.  » Ebermeyer,  L c.,  p.  96,  97. 

6.  S.  Ledel,  I.  c.  Wendt,  I.  c. 

7.  Brera,  Giornale  di  medicina.  Voi.  i , 
1812. 

8.  J.  P.  Frank,  interpr.  cl.,  p.  171. 

9.  J.  P.  Frank,  epit.,  1.  c.,  p.  97. 

10.  Nel  museo  di  Honter  in  Londra  (5.  P, 
Frank,  Beise  nach  Paris.  London , etc.  IVien , 
1816,  B.  2,  p.  70). 

11.  Gapdeville,  in  Mém.  de  Vacad.  R»  de 
chirurgie,  T.  S. 

12.  Carminati,  1.  c.,  p,  232. 
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VI.  Taìi  congestioni,  e le  stesse  esulcerazioni  della  lingua  *,  pre-Gl.  cronica 
sentano  dei  rudimenti  che  possono  servire  di  fondamento  alla  dot- 
trina della  glossitide  cronica  che  non  è ancor  bene  stabilita.  Raggi 
ci  assicura  che  il  celeberrimo  Tissot  andò  soggetto  a glossitide 
cronica  che  egli  curava  coi  salassi,  coi  pediluvi  e col  siero  di  latte  2. 
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I.  La  cura  della  glossitide,  che  del  resto  non  ammette  1’  uso  di  A*  ^della 
farmaci,  è semplicissima.  Quando  avvi  flemmone  della  lingua,  la  pri-  ma  a ia 
ma  indicazione  è quella  di  cavare  una  quantità  di  sangue  adattata 
all’età  dell’ammalato  ed  alla  violenza  del  male,  estraendolo,  arditamente, 
qualora  sia  possibile,  dalla  vena  giugulare,  altrimenti  dal  braccio.  Erra 
Scheidem  aintel  (1.  c.)  posponendo  agli  altri  salassi  quello  della  giu- 
gulare ^ poiché  questo  riesce  efficacissimo,  purché,  dopo  fatto  il  sa- 
lasso non  si  stringa  il  collo  con  fasce,  ma  si  chiuda  la  piccola  fe- 
rita fatta  dalla  lancetta  con  cerotto  adesivo  : così  insegna  1’  espe- 
rienza mia  e quella  di  mio  padre  3.  Dopo  poche  ore  bisognerà  ri- 
petere la  flebotomia,  non  trascurando  i clisteri  antiflogistici  4 * *.  Ciò 
fatto,  si  potrà  ricorrere  alle  sanguisughe , applicandone  molte  sotto 
il  mento  \ e al  certo  Faneau  de  la  Cour  cade  in  grave  errore  dicendo 
che  la  glossitide  si  può  guarire  colle  semplici  evacuazioni  locali.  Se 
l’ ammalato  può  deglutire  qualche  cosa  , gli  si  darà  una  soluzione 
di  solfato  di  magnesia  $ e,  qualora  la  violenza  della  malattia  ri- 
chiegga  un  altro  salasso,  lo  si  faccia } altrimenti  si  caverà  di  nuovo 
sangue  localmente,  sia  colle  sanguisughe  come  prima,  oppure  colle 
coppette  scarificate , che  si  applicheranno  alla  nuca  od  al  dorso.  Il 
metodo  di  applicare  le  sanguisughe  sulla  stessa  lingua  6 viene  a 
buon  dritto  riprovato  ^ giacché  rimanendo  in  questa  malattia 
nascosta  entro  la  bocca  la  maggior  parte  di  questo  viscere  non  vi  si 
possono  attaccare  le  sanguisughe  *,  ed  attaccandole  a quella  piccola  por- 
zione che  resta  scoperta,  il  rimanente  viene  ad  essere  maggiormente 
irritato.  Le  vene  ranine  (che  alcuni  7 consigliano  di  tagliare  longitudi- 
nalmente 8),  sono  qualche  volta  così  nascoste9  sotto  le  parti  gonfie  che 


1.  Vedi  Alex.  Benedictos  , lib.  V,  cap. 
10,  Esso  fa  menzione  dell*  infiammazione 
sifilitica  della  lingua, 

2.  Raggi,  1.  c„  p-  90. 

3.  J.  P.  Frank,  epit.  1.  c.  p.  97. 

4.  Decocti  furfurum,  uncias  sex , 

Nitri,  drachmam  semis, 

Oxymellis  unciam  unam, 

Al.  D.  S.  lnjiciatur  tepide. 


3.  Fankac  de  la  Coor,  (Revue  médicale, 
Mars  1823). 

6.  Zacutus  Lositanus  , histor,  med.  prae- 
cip.  lib.  I.  obs.  47.  Raggi,  1.  c.  p.  33. 

7.  Carminati,  1.  c.  p.  234.  — Speranza, 

1.  c. 

8.  Brambilla,  Chirurg,  Abhandl.vom  Phleg* 
mone,  p.  HI  - 

9.  JoURDAlWì  Op.  C. 
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la  lancetta  non  può  raggiugnerle 1 2 3  4 5,  oltre  di  che,  tagliandole,  si  cor- 
rerebbe pericolo  di  emorragia  2,  il  qual  pericolo  3,  unitamente  a quello 
dell’  afonia  4 e della  paralisia  6 , si  può  incontrare  facendo  delle  sca- 
rificazioni alla  lingua  6,  dalle  quali  inoltre  non  si  ottiene  sempre 
la  desiderata  quantità  di  sangue  7.  Dal  resto,  le  incisioni,  massime 
se  si  fanno  alla  base  della  lingua  8 ( ma  non  mai  il  taglio  della  me- 
desima9), sarebbero  giustificate  quando  Y ammalato  si  trovasse  in 
pericolo  di  rimaner  soffocato  , essendovi  alcuni  che  consigliano  in 
tali  casi  perfino  la  laringotomia  10. 

Fine  del-  II.  La  glossitide , che  è capace  di  risolversi,  e che  non  dipende  da 
V argomen.cause  loca(i  ? si  ^mce  senza  dubbio  col  suindicato  metodo  di  cura  ^ 
ottenuto  il  quale,  bisognerà  intanto  concedere  alla  natura  il  tempo  ne- 
cessario per  compiere  la  crisi,  tenendo  bene  a mente  che  la  malattia 
risiede  non  solo  nella  lingua,  ma  in  tutto  il  corpo.  — Quando  1’  am- 
malato comincia  più  o meno  a deglutire,  si  procurerà  di  promovere  la 
traspirazione  con  piccole  dosi  di  tartaro  emetico , che  Raggi  11 
riteneva  come  specifico  in  questa  malattia,  Wittingius  è pure  dello 
stesso  parere,  poiché  consiglia  di  iniettarlo  nelle  vene  quando  non 
si  possa  farlo  prendere  per  bocca.  Quanto  a me  do  la  mano  a Gas-* 
minati  (l.  c.)  che  si  ride  del  suo  collega.  Non  intendiamo  perchè 
si  dovrebbe  tormentare  P ammalato  coll’  applicazione  esterna  di 
questo  rimedio  o del  linimento  volatile  o dei  vescicanti . Questi 
ultimi  non  sarebbero  indicati  se  non  quando,  avvenuta  la  crisi , la 
lingua  rimanesse  tuttora  dolente.  A malattia  recente  abbiamo  tro- 
vati nocivi  perfino  i cataplasmi  ammollienti,  che  si  applicano  d’  ordina- 
rio al  collo.  In  generale  se  la  glossitide  non  è idiopatica  (nel  qual  caso 
la  cura  si  fa  allontanando  la  causa  che  ferisce  direttamente  la  lingua, 
ed  applicando  il  freddo  ) non  bisognerà  insistere  sui  rimedj  lo- 
cali, I colhitorj  non  sono  d’  alcun  uso  in  una  malattia  in  cui  la 
bocca  dell’ ammalato  è affatto  ripiena.  La  spugna  imbevuta  di  qual- 
che fomento  ammolliente,  e avvicinata  alle  labbra,  aumenta  le  ango- 
sce della  suppurazione , conseguenza  che  produce  pure  il  vapore 


1.  Il  taglio  delle  vene  ranine,  che  in  que* 
sto  caso  avrebbe  fatto  sperare  molto,  non 
ai  poteva  fare  per  la  grande  gonfiezza  del. 
la  lingua.»  J.  P.  Frank,  epit,  1.  c,  p.  98. 

2.  M.  Gerbez,  de  haemorrhagia  nimia  ex 
raninarum  incisione.  Misceli,  acad.  nat. 
curios,  dec.  ill,  ann.  3,  p.  14. 

3.  J.  P.  Frank,  interpret.  1.  c. 

4.  Pietro  Romelio  cita  un  caso  fin  Eph. 
nat.  cur.  dec.  II,  ann.  3,  obs.  145)  di  un 
giovine  sano  che  subito  dopo  un  salasso 
dalla  vena  sottolinguale  perdette  la  parola; 
e Winkler  racconta  due  8lorie  di  salassi 
fatti  sotto  la  lingua  con  esito  funesto  (ivi, 
dec.  1,  ann.  6,  obs.  91). 

5.  La  paralisia  della  lingua  per  profonda 


scarificazione  della  stessa , fa  vista  da  Ri- 
verio  (prax.  med.  lib.  V,  p.  5). 

6.  MeEKREN  , DE  LA  MALLE,  MEYER,  AbRA.- 

hamson,  Richter,  11.  cc. 

7.  Raggi,  1.  c.  p.  13. 

8.  Raggi  , 1.  c.  p.  39— 44—52.  Per  cavarne 
la  linfa  concrescìbile  che  si  è depositata 
nel  parenchima  della  lingua. 

9.  Ebbi  pena  a credere  agli  occhi  miei 
quando  lessi,  E.  Faneau  Delacour  , obser- 
vations sur  une  glossitis  qui  a necessité  (l  \) 
l'ablation  de  Vextremité  de  la  langue  (Jour- 
nal universel  des  sciences  médicales , T.  36. 
Cahier  106.  p.  102), 

10.  ì.  P.  Fbakk,  epitom.  !,  c. 

11.  Raggi,  (1.  c.  p.  36). 
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applicato  per  mezzo  della  macchina  di  Mudges  } il  bagnare 
quel  piccolo  pezzettino  di  lingua  che  rimane  scoperto  con  so- 
stanze mucilagginose , col  sugo  di  lattuca , come  faceva  G-aleko  nel- 
1 ipertrofia  della  lingua,  coli’  infuso  di  foglie  di  digitale  purpurea  *, 
ed  altro,  come  la  menta  verde»  Ì oppio , V origano,  il  rabarbaro  rosso , 
il  nitro  xon  mele,  come  consiglia  Ippocrate  2,  sembrebbe  meglio  un 
gioco  che  una  medicazione.  Le  injezioni , ammollienti  fatte  a oli  an- 
goli delia  bocca,  diluendo  la  saliva  tenace,  arrecano  bensì  qualche  sol- 
lievo, ma_eccitando  facilmente  il  pericolo  di  soffocazione,  riescono 
moleste. 

III.  Cambiatasi  la  glossitide  in  ascesso , bisognerà  astenersi  da  c.  degli 
ogni  tentativo  antiflogistico,  ornai  diventato  inutile,  e si  affretterà  la  esiti 
maturanza  dell’ascesso  per  mezzo  di  qualche  cataplasma  ammolliente: 
in  tal  caso  sarebbe  indicata  anche  una  spugna  imbevuta  di  decotto 
di  malva  e latte , e posta  avanti  la  bocca , locchè  pur  dicasi  dei  va- 
pori. Siccome  la  malattia  potrebbe  durare  molto  tempo , si  dovrà 
alimentare  l’ammalato  tanto  con  clisteri , quanto  con  quei  mezzi  che  sug- 
geriremo nel  trattato  della  disfagia.  Alcuni  vorrebbero  che  si  dovesse 
provocare  la  rottura  dell’  ascesso  cogli  emetici , e parlano  di  un  tal 
metodo,  che  forse  non  fu  mai  sperimentato , come  di  cosa  di  uso 
quotidiano  3.  Piuttosto,  se  fosse  possibile  si  dovrebbe  spaccare  Va- 
scesso.  — La  cura  della  durezza  della  lingua , che  rimane  dopo  la 
glossitide,  quando  l’ammalato  non  ha  altra  affezione,  la  lasciamo  al  tempo, 
altrimenti  facciamo  delle  unzioni  sotto  al  mento  con  unguento  mer- 
curiale, ed  internamente  prescriviamo  P estratto  di  cicuta.  Non  do* 
vrebbero  trascurarsi  neppure  i collutorj  ammollienti  e narcotici , 
quantunque  noi  anteponiamo  il  fomento  naturale  della  saliva.  I col- 
lutorj ammollienti  e narcotici  si  fanno  prendendo  del  decotto  di 
malva,  e facendo  con  esso  degli  infusi  con  pochi  grani  di  cicuta , di 
giusquiamo  o di  foglie  di  digitale  purpurea , di  atropa  belladonna , 
che  si  tengono  in  bocca  tiepidi.  — Le  aderenze  morbose  della  lin- 
gua si  tolgono  col  coltello.  — La  cancrena  prodotta  dalla  glossi- 
tide resiste  facilmente  ai  più  efficaci  sforzi  dell’  arte  : siccome  però 
P esito  di  cancrena  può  facilmente  venir  provocato  da  una  compli- 
cazione gastrica , non  bisognerà  trascurare  di  eliminar  bene  le  sa- 
burre;  ond’è  che  noi  anteponiamo  il  decotto  di  tamarindo  con  un 
grano  di  canfora , all’  uso  del  decotto  di  china.  Intanto  si  spalma 
la  lingua  con  acido  muriatico  e miele  rosato,  non  trascurando  infine 
le  scarificazioni , onde  separare  le  parti  gangrenate  dalle  viventi. 

^ 1.  Quest'infuso  era  adoperato  dal  cb*  pr.  scess  nicht,  nachdem  man  vergeblìch  alle  die 
Speranza,  (1.  c.).  Non  dispiaccia  però  al-  angefiihrten  Mitiel  angewendet  hat,  so  versa- 
l’amico  ch’io  sia  del  sentimento  del  dott.  che  man,  dem  Kranken  Spiessglanzwein,  oder 
Beretta,  fgiorn.  analit.  di  medie,  1828.  eine  wàsserige  Aufl'òsung  von  Spiessglanzwein* 
genn.;,  il  quale  non  attribuivafgià  il  sue-  stein  theelóffelweise  einzuflossen,  welche  aber 
cesso  all'infuso  di  digitale,  ma  ai  salassi  e etwas  stark  seyn  muss,  damit  sts  bald  ein 
alle  mignatte.  krdftìges  Erbrechem  bewirke.  Die  damit  ver- 

2i  Hippocrates  , de  morbis]  lib.  II  ♦ bundene  Anstrengung  bringt  in  den  meisten 
caf*  *0,  Fallen  den  Abscess  zum  Bersten,  und  rettet 

S.  Berends  , 1.  c.  p,  j78»  (-Berstet  der  Ab - den  Kranken  vom  Erstickungstode «). 
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CAPO  XXXI. 


DEL  DOLORE,  DELLO  SPASIMO, ^DEL  TREMITO,  DELLA  PARALISIA, 
DELL’ANESTESIA  DELLA  LINGUA,  E DELLE  ALTERAZIONI  DEL  GUSTO. 


§ CXVIII. 


Dolore , spasimo , tremiti  della  lingua. 

| - ..  . - f ~ ‘ : ■ . ‘ . , 

I.  Quantunque  la  lingua  si  trovi  circondata  da  parti  che  vanno 
soggette  a frequenti  e forti  dolori , e goda  di  un  tatto  squisito  * , 
pure  essa  vien  presa  rarissime  volte  da  dolore , se  non  in  conseguenza 
di  lesioni , scottature  e di  sostanze  acri  2.  Il  dolore  della  lingua  , 
( glossagra ),  quando  si  presenta,  è dovuto  ad  un  calcolo  3,  alle  emor- 
roidi 4 , ai  reumi,  alle  afte  , alla  sifilide5,  ai  quali  casi  va  adattata 

la  conveniente  terapia.  . 

II.  Lo  spasimo  della  lingua  ( glossospasmo  ) già  ricordato  da 
Avicenna6,  che  ha  talvolta  relazione  coll  epilessia^,  e dipende  da 


8.  »3tan  ist  selten  im  Stande  den  Abscess 
zu  offnen,  und  muss  sich  dahrer  mit  dem  Ge- 
brauche  erweichender  Mittel,  die  man  so  gut 
als  die  Umstànde  erlauben  anwendet , begnii- 
gen « (Richter,  Anfangsgrilnde  1.  c.,  p.  30). 

1.  Baller,  elem.  physiol.  T.  V,  lib.XIll, 
sect.  2,  § 1 . 

2.  Eyselius  ^Pr.  rarissimus  affectus  glos- 
sagra.  Erf.,  1701. 

3.  Forestu8,  lib.  XIV , obs,  26.  Cfri  cap. 
VII,  § XXX. 

4.  Gunther  in  Bàrless,  rheinische  iahrei- 
biicher,  B.  4,  St.  1,  p.  75;  ne  vedemmo  noi 
pure  parecchi  esempi , in  alcuni  de’  quali 
eravi  pur  qualche  cosa  di  aftoso« 


5.  « Une  femme  atteinte  d’unemaladie  véné- 
rienne  . se  plaignit  d’une  vive  douleur  à la 
langue  pendant  long -temps,  sons  qiCon  y obser- 
vàt  la  moindre  altération;  cependant  la  langue 
rougit „ se  gonfia , durcit,  et  il  s*y  forma  un 
ulcere  dont  on  arreta  les  progrès  par  fusa- 
ge  des  frictions  mercurielles,  ainsi  que  par 
celui  des  antiscorbutiques.  réuni  au  sublimò 
corrosif  en  petite  quantità,  pris  intérieurement 
pendant  long-temps .«  Portal,  cours  d’anat . 
méd.  T.  4,  p.  528. 

6.  Canon,  lib.  111.  fen.  2.  tract,  cap.  8. 12. 

7.  Dupoytren.  in  Bulletin  de  la  soc.  de 
méd.  de  Paris  p.  221.  App.  ad  Joum.  de  mé- 
decine  continui  Voi.  9. 
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vermi  intestinali *,  e che  va,  del  resto,  giusto  i precetti  generali 1  2 
giudicato  e curato  3,  fu  da  noi  visto  una  volta  differente  da  quello 
che  d’  ordinario  si  descrive.  « La  lingua  , dice  Swediaur  4,  estre- 
mamente gonfia  e rigida,  pende  fuori  dalla  bocca,  ed  accompagna 
quasi  sempre  altre  malattie  convulsive  e la  colica  saturnina  ??.  Or 
ecco  il  fatto  da  noi  osservato.  J.... sacerdote  ungherese,  di  82  anni, 
disturbato  da  frequenti  polluzioni,  e fino  dal  1806  da  una  febbre 
intermittente,  del  resto  sano,  nei  1810  venne  preso  da  una 
singolare  affezione  per  la  quale  il  27  dicembre  1825  , rècossi  a 
Vienna  per  consultarmi.  Andava  egli  soggetto  a parossismi  che  lo 
prendevano  impensatamente,  duravano  alcuni  momenti,  e ritornavano 
ad  epoche  indeterminate  più  volte  in  un  mese:  duranti  questi  accessi  la 
lingua  prima  soffriva  dei  sussulti , indi  veniva  retratta  fortemente 
in  bocca , rimanendo  anche  incapace  di  esercitare  le  sue  funzioni. — 

Qualche  volta  il  male  non  prendeva  che  l’apice  della  lingua  , e allora 
il  paziente  poteva  parlare,  sebbene  balbettasse:  questo  leggier  grado 
di  malattia  , l’ammalato  se  lo  poteva  procurare  a sua  voglia,  solo  che 
comprimesse  colle  mani  1’  ombilico.  Da  alcuni  anni  allo  spassimo 
della  lingua  si  aggiunse  pur  quello  dei  muscoli  del  lato  sinistro 
della  faccia.  Si  usarono  gli  antelmintici  m genere  } e specialmente 
gli  specifici  della  tenia  } tutti  quanti  i così  detti  nervini  immagina- 
bili e risolventi , — ma  sempre  invano.  Io  proposi  l’ uso  delle 
acque  di  Carlsbad,  indi  i bagni  di  mare,  ma  non  seppi  più  se 
abbiano  recato  alcun  giovamento. 

III.  Il  tremito  della  lingua  ha  molta  importanza  come  segno  nelle^Tremm 
malattie  acute,  poiché  annunzia  delirio  5 , sopore,  evacuazioni  alvineclt  a ing 
(Coac.  § 2).  Se  è accompagnato  da  rossore  delle  nari  indica  che 
è imminente  l’epistassi  (Coac.  1.  c.).  Il  tremito  insolito  della  lingua 
vien  collocato  tra  i segni  di  malignità  6.  Abbiamo  già  detto  essere 
egli  un  sintomo  del  bailo  di  S.  Vito7.  Dopo  le  felibri  intermit- 
tenti si  vide  anche  il  tremito  della  lingua  esistere  indipendente- 
mente da  qualunque  altra  affezione  8 : e si  presenta  non  di  rado 
nella  convalescenza  e nell’  isterismo.  L’  eziologia  e la  terapia  si  dedur- 
ranno dal  paragrafo  seguente. 


1.  J.  Clesics,  ein  zehnstiindiger  klonischer 
Zungenkrampf  von  Wiirmern  bei  einem  Riti - 
de.  In  Harless,  tiene  Jahrb.  der  teutschen 
Med.  utid  Chirurgie  B.  11.  St.  2.  p.  34. 

2.  P.  li.  Voi.  1.  sect.  1.  cap.  4.  § IV— VI. 

3.  J.  Mitchell  , an  instance  of  spasmodic 

affection  of  the  tongue  and  mouth  successfully 

treated.  Med.  chir.  transact.  Voi.  4.  p.  25, 


4.  SwEBiAun  , nov.  nosol.  meth.  syst. 
Voi.  I.  p.  337. 

5.  Deliria  (Bagliv.  prax.  I.  p.  402). 

6.  (Boerhaave,  inst.  med.  §.  919). 

7.  Vedi  il  trattato  del  ballo  di  S.  Vito 
Voi.  11.  p.  581. 

8.  Eph.  acad,  nat.  cur.  dec.  I.  ann,6. 
et  7. 
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§ CXIX. 


Paralisi  a della  Ungi  a. 


Letterat. 


Sintomi 


Definizione  L’ immobilità  dei  muscoli  della  lingua  che  si  sottraggono  all’im- 
pero della  volontà  , talvolta  con  persistenza  e la]  altra  con  aboli- 
zione del  gusto  costituisce  la  paralisi  a dellalingua  o la  glosselisir 

II.  Intorno  a^  quest  affezione,  di  cui  abbiamo  già  fatta  menzione 
nei  Trattati  dell  idrocefalo  , dell’  apoplessia  , delle  paralisia  , e dei 
difetti  delia  loquela  , scrissero  Celso  4,  Aezto  -,  Avicenna  Fo&e- 
stus  Ildano  °,  Zacuto  Lasitano I. * * 4 5  6 7,  Salmuth  ",  Riverio8 9,  Rolando 
e va  elicendo  10. 

III.  Siffatta  malattia  presentasi  ora  in  compagnia  della  paralisia 

di  altre  parti  , ora  sola}  talvolta  prende  tutta  la  lingua,  e qualche 
volta  non  ne  colpisce  che  la  metà  e principalmente  la  sinistra.  Nella 
paralisi  complicata  dena  lingua , 1’  ammalato,  quantunque  sano  di 
mente  , non  può  muovere  nè  sporgere  la  lingua  } ond’  è che  non 
può  parlare,  e prova  molta  difficoltà  di  avvoltolare  in  bocca  e di 
deglutire  i cibi.  Nella  paralisia  dimezzata  della  lingua , cacciando 
fuori  dalla  bocca  la  parte  affetta , questa  si  rivolta  verso  il  lato 

sano.  Io  vidi  delle  emplessie  complete  del  lato  sinistro , in  cui  la 

bocca  era  tirata , come  al  solito,  verso  il  Iato  destro , ma  la  lingua, 
ciò  che  è strano,  volgevasi  al  lato  opposto.  La  facoltà  del  gusto  e 
del  tatto  in  queste  paralisi  rimangono  quasi  sempre  intatte  , non 
avendone  noi  osservato  che  due  eccezioni , 1’  una  già  da  noi  pub- 
blicata e l altra  nel  1810  in  una  donna  di  Xilna,  la  quale  non 

sentiva  nè^  la  temperatura  , nè  il  sapore  delle  cose  che  metteva  in 
bocca.  Esistono  molti  e diversi  gradi  di  questa  malattia  (Avicenna 
aveva  già  distinta  la  paralisia  della  lingua  in  perfetta  e imperfetta  ) , 
il  più  leggiero  dei  quali  dicesi  gravezza  della  lingua 12.  Questa  para- 
lisi è ora  continua,  ora  ricorrente 13. 


I.  Lib.  IV.  c.  t. 

#.  Tetrab.  Iti,  semi.  2,  c,  9$. 

S.  Canon,  lib.  Ut.  fen.  6.  tr.  2.  c,  6.  7. 

4.  Lib.  XI V.  obs.  ai.  32. 

5.  Opp.  pyrotechnia  lib.  Il-  P.  I.  cap.  21. 

6.  Med,  pr.  hist.  lib.  I.  N.  72, 

7.  Observ,  cent.  II.  N.  43. 

8-  Opp.  lib.  V.  cap  4. 

9.  Cent.  lv.  cur.  55.  cent.  VII.  cur.  56. 

53.88.  cent.  Vili.  cur.  77.  cent.  IX,  cur.  71. 


10. Bphem,  acati,  nat.  curios,  dec.  1.  ann. 
6,  et  7.  obs.  92.  — Cent.  I.  et  11.  obs.  109. 
Voi.  V.  obs.  41,  — Commerc.  liter.  No- 
rimb.  1739.  p.  30,  — Hist,  morb.  Vratislar. 
p,  199. 

11. J.  Frames,  Erlàuterungen  der  Erregungs- 
theorie.  2.  Auflage  p.  159. 

12.  FORE8TU8,  1.  c.  Obs.  31. 

H.Act.  nat.  cur.  1.  c. 
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IV.  Noi  non  abbiamo  mai  sparato  alcun  cadavere  di  persona  mortaNecroscop* 
di  paralisia  solitaria  della  lingua  , ma  tutte  le  volte  che  esaminammo 

la  cavità  cerebrale  dopo  apoplessie  in  cui  era  rimasta  gravemente 
offesa  la  lingua  , abbiamo  costantemente  ritrovato  uno  stravaso  di 
sangue  scuro  intorno  al  midollo  allungalo. 

V.  Le  solitarie  paralisie  della  lingua  (di  cui  specialmente  si  fa  qui  Cause 
discorso)  tenevan  dietro  a raffreddamento  *,  a terrore,  all’ ira2,  alla 
soppressione  delle  emorroidi3,  al  salasso4,  agli  avvelenamenti5, 

alle  bevande  di  acque  acidule  6,  ai  vermi  7,  alle  febbri  e principal- 
mente alle  lesioni  del  capo  9 , alla  tigna  parimente  del  capo  10 , e 
principalmente  alle  apoplessie.  Nella  primavera  del  1828  un  Cano- 
nico comasco  venne  còlto  da  grave  apoplessia.  Con  ripetuti  salassi 
lo  si  ricondusse  in  salute  , rimanendogli  però  la  paralisia  della  lin- 
gua. Riveduto  più  tardi,  l’ ammalato  che  prima  poteva  proferire 
qualche  parola  di  preghiera , era  affatto  muto , e quindi  obbli- 
gato di  rispondere  alle  mie  domande  per  iscritto.  Gli  era  però  rima- 
sto il  senso  ed  il  gusto  nella  lingua^  e la  masticazione  e la  degluti- 
zione si  compievano  , sebbene  con  qualche  difficoltà.  In  una  Ebrea 
di  Vilna  vidi  una  passeggierà  paralisia  delia  lingua  prodotta  dalie 
ascaridi.  In  una  fanciulla  da  me  curata  nell’ospedale  di  Vienna  da 
paralisia  solitaria  della  lingua  , la  malattia  riconosceva  una  doppia 
origine,  cioè  raffreddamento  e terrore,  essendo  stata  gettata  nel- 
P acqua  da  un  uomo  che  passava  su  di  uno  stretto  ponte  nel  tempo 
medesimo  che  lo  attraversava  la  tapina. 

VI.  Concludiamo  quindi,  che  la  paralisia  della  lingua  è quasi  sera-  Diagnosi 
pre  di  origine  cefalica  , e che  la  sede  particolare  di  questa  malattia 

sta  non  in  un’affezione  dei  lobi  anteriori  del  cervello11,  ma  in  una 
affezione  esistente  in  vicinanza  del  midollo  allungato , ove  nasce  il 
nervo  motore  della  lingua  od  ipoglosso  $ affezione  che  sembra  dipen- 
dere molto  da  pletora  12  e da  flaccidezza  13  dell’arteria  vertebrale.  Non 


1.  Fab.  Uildakus,  cent.  1,  obs.  95, 

2.  Bjerlisg,  adversar.  curios.  Jen,  1 079, 
p.  59. 

5.  Camny,  in  Nouvelles  mémoires  de  Di]on. 
! 1784.  Prem.  semestre. 

4.  S.  G.  Vogec.  medi  prakt.  Beobacht.  Got- 
ì lìng . 1777.  N.  23. 

5.  P.  11.  Voi.  il.  sect.  1.  cap.  1 , § V. 

N.  10. 

6.  Ab  Heer  . observat.  oppido  rar.  Lugd. 
Bat.  1624.  N.  ! . 

7.  Act.  acad.  nat,  cur.  Voi.  11  , obs.  160. 

8.  R.  de  ti  autesi  erk,  recueil  d’ observations 
de  médec.  etc.  T.  II,  p.  28 6,  Paris,  1772. 

9.  P.  II.  Voi.  li.  sect.  !,  cap,  l.  § V. 
N.  VI 

10.  L.  Bochardt,  Tiber  die  Aetiologie  und 
Therapeutik  der  Lahmungen.  Sturtgard  1826. 

41.  Boullaod,  recherches  pathologiques  et 
cliniques  sur  V influence  du  cerveau  dans  les 


mouvemens  mus  culai  res  et  spècialement  sur 
ceux  des  organes  de  la  parole.  Mémoire  lu  à 
la  séance  du  21,  fevrier  1821.  de  l'acad.  lì.  de 
médecine  (Bulletin  des  sciences  mèdicales. 
Juin,  1823,  p.  ir>9). 

12 . '>Er  (der  Zungenfleischnerve)  leidet  beym 
verstdrkten  Triebe  des  Blutes  nach  dem  Kopfe, 
wegen  der  ihn  driickenden  IV ir  belar  ter  iej  da- 
her  das  S totter n und  die  Ldhmung  der  Zun- 
ge  bey  der  Trunkenheit,  und  bey  einer  Hir- 
nentzUnduny  j daher  Ldhmung  der  Zunge  ein 
Vorbothe  des  Sehlages  <*.  Sobmmeiuuhg,  vom 
Baue  des  menschl,  Kdrpers  TU,  5.  p.  262. 

13.  „ Fehlts  fiing egen  im  Kopfe  an  Blut  z, 
B.  nach  Blutverlusten,  so  leidet  vielleicht  die 
Zunge  wegen  Leere  der  IVir  belar  ter  ie .«  Lo 
stesso,  che  dice  la  stessa  cosa,  p.  52.  di«s. 
Boehmkri,  de  nono  pare  nervor.  cerebri. 
Gotting  1777. 


Voi.  Ili, 


Prognosi 


Cura 
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neghiamo  per  altro  che  la  paralisia  della  lingua  possa  aver  origine 
anche  da  un’ affezione  di  quei  nervi  fuori  del  cervello,  e nel  tessuto 
stesso  della  lingua  (avvertendo  di  non  ritenere  per  paralisi  quella i 
immobilità  della  lingua  che  non  dipende  che  dalia  aridezza  della  me- 
desima), e pel  consenso  che  la  lingua  mantiene  coir  addome  , per 
via  dell’  anastomosi  deli’  ipoglosso  coll’intercostale.  Non  crediamo» 
neppure  che  la  causa  di  quella  malattia  sia  sempre  tanto  materiale; 
da  potersene  avere  una  prova  visibile  nella  paralisia  spasmodica 
della  lingua. 

VII.  La  lingua  paralizzata  per  apoplessia  è quasi  sempre  incura- 
bile, massime  nell’età  avanzala  i*  e infatti  si  ristabilisce  piu  facil- 
mente la  facoltà  di  mangiare  e di  deglutire,  che  quella  di  parlare I,  2 3. , 
Quando  la  paralisia  della  lingua  dura  lungo  tempo  vi  si  associa  d or- 
dinario  anche  l’atrofia  dello  stesso  organo  N Meno  ribelli  sono  le  pa- 
ralisi spasmodica  e gastrica  della  lingua:  la  sanguigna  o reumatica: 
è foriera  di  pericolosissima  apoplessia. 

Vili.  I precetti  di  terapeutica  generale  sono  applicabili  anche  aliai! 
cura  della  paralisia  della  lingua»  Quando  la  malattia  ha  origine  dai 
un’affezione  del  cervello,  si  dirigerà  la  cura  specialmente  alla  nuca . 
per  mezzo  di  confricazioni  4,  di  setoni 5,  del  fuoco  6 e dei  fonde  oli  ^ 
che  io  son  solito  applicare  alla  base  del  cranio  con  mollo  vantaggio»  ! 
degli  ammalati.  Non  bisognerà  neppure  trascurare  i l imedi  topici  , 
cioè  il  sugo  della  salala , che  è molto  lodato  da  Rivrrio  7,  la  noce ; 
moscata , di  cui  Forestus  faceva  tener  in  bocca  un  pezzetto  8,  l 'olio  diì\ 
cannella , che  Bouchardt  prescrisse  unito  al  sale  ammoniaco , am— lj 
ministrandone  tanto|clie  bastasse  a coprire  la  punta  d’un  coltello  9, 
lo  spirito  di  serpill  la  radice  di  piretro , che,  secondo  Murray  1 1, 
giova  nelle  paralisie  della  lingua,  quando  la  si  faccia  cuocere  nel  vino, 
sia  sola,  sia  unita  colla  radice  di  imperatoria  , e si  tenga  in  bocca  il 
decotto  o la  radice } e infatti  io  1’  adoperai  più  volte  almeno  con 
sollievo*,  e la  polvere  di  imperatoria , la  quale,  unita  a pocai 
quantità  di  semi  di  anici , si  ritiene  da  Decker  12  come  rimedio  spe- 
cifico nella  paralisia  della  linguale  di  altri  rimedj  che  si  possono 
prescrivere  almeno  per  calmare  l’impazienza  degli  ammalati.  Lo  stesso» 


I,  Klein,  interpretat.  clinic.  1771,  p.  211. 

2 Gruner,  Semiotic,  p.  604. 

3.  Portal,  cours  d1  anatom.  méd.  T.  4, 
p.  529.  (-Dans  quelques  paralysies,  la  langne 
perd  de  son  volume , et  tombe  dans  ime  espèce 
d'atrophie  »). 

4.  Avicenna,  (Fen.  VI.  lib.  111.  tract, 
cap*  12,),  Riveriu»,  (1.  c.). 

5-  Hellwig  , observ.  phys.-med.  August» 
Vindel.  1680.  obs.  47. 

6.  Mesuaeus  (Lib.  II.  Grabad.  sect,  I. 

p.  t.  sum.  8,  cap»  14;  Hilden,  I.  c. 


7.  1.  Ct 

8.  » Forestus,  t.  c. 

9.  Lange  , misceli,  cur.  medic.  1,  p.  8.  — 
L.  Bochardt,  I.  c. 

10.  Richter  , chirurg.  Bibliothek,  B.  8. 
p 508. 

11.  Morray  , apparai,  medie.  Voi.  !. 
p.  153.  — 

12. Decker,  exercit.  med.  pract.  Leid.  1675, 

p,  100. 
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dicasi  degli  errìani  *,  quando  non  si  teme  qualche  afflusso  di  san- 
gue alla  testa.  Nella  paralisia  spasmodica  della  lingua  si  meritarono 
lode  principalmente  P olio  animale  del  Dippel , col  quale  io  vinsi 
questa  malattia  in  un  fanciullo}  il  chenopodio  ambrosiode  2,  e l’elet- 
tricità 3.  La  belladonna  l’abbiamo  più  volte  adoperata  senza  frutto  : 
locchè  dobbiamo  dire  anche  del  mercurio , che  alcuni  adoperarono 
con  successo  4.  r 


§ cxx. 


Viz]  del  gusto  e anestesia  della  lingua. 


I.  Il  gustO)  al  pari  degli  altri  sensi,  può  diminuirsi,  perdersi,  al-  Nozione 
ierarsi , raffinarsi. 

IL  Locchè  ci  è noto  dalle  osservazioni  di  Galeno  Pr.  Gala-  Letterat. 
NI6,  L.  GsYLL  7,  CoLUMB  8,  CraTO  DE  G RAFFTENHEIM  9,  ScHENK 
Forestus11,  Horst  42,Zeidler  Zacuto  Lusitano  14,  Riveeio  i5,  Bo- 
NETO  16,  Timeo  DE  Guldenklee  17,  Fischer  *8  Zenceno  *9,  Wolff  2(> 
Tilebuo*1,  e di  altri22.  5 


io.  Riveiuo  consigliò  anche  di  tenere  sul- 
la lingua  le  seguenti  pillole: 

R.  Succi  betonicaeet  1 iquiritiae àà c/rac/i- 
mam  imam  et  semis. 

Castorei  et  asae  foetidae  àà  drachmam 
semis, 

Nucis  moschafae  scrupulum  unum. 
Incorporentur  cum  melle,  et  fiant  rotulae 
instar  lupinorum. 

1.  Hautesierk,  1,  c. 

2.  »Ich  schatze  das  chenopodium  ambro- 
siodes  L.  fBotrys  mexic.  off.;  bei  Nerven - 
krankheiten  sehr  hoch.Bei  einer  alten  Dame, 
die  seit  mehreren  J ahren,  nacli  einem  apo- 
plectischen  Jnfalle,  eine  Ldhmung  der  7, unge 
behalten  batte,  hat  es,  nach  vergeblicliem  Ge- 
brauche  aller  in  solchen  Fallen  gewbhnlichen 
Mittel,  die  besten  Dienste  gethan  und  die  Ldh~ 
mung  gehoben .«  Borries,  in  LIuffeland’s, 
Jown . B.  14,  SU  2.  p.  201. 

3.  Camny,  1.  c,  — Comm.  Lips.  Voi.  IV, 
p.  69.  73.  dal  Gentlemen's  Magazine,—  Klae- 
iuch,  in  Hannover,  niitzl.  Samml. , 1183, 
p.  637. 

4.  Thilemius,  med . und  cliirurg , Bemerk. 
Th.  1 , p.  108  (E  furono  incise  le  vene 
ranine). 


8.  De  symptomatum  caussis  lib.  I , cap. 
IV  e VI. 

6.  Comment,  de  sapore  austero  acri  et 
acido.  Lugd.,  1338. 

7.  De  sapore  dulci  et  amaro  lib.  ll.Prag., 

1366. 

8.  De  re  anatomica,  lib.  XV. 

9.  Consilia  et  epistolae  medicinales  lib. 
IL  N.  4.  Francf.,  1393. 

10.  Observat.  lib.  I,  N.  398. 

11.  Observat.  lib.  XIV,  obs.  27  sq, 

12.  Opp.  T.  11,  p.  123. 

13.  Diss.  de  gustus  laesione.  Lip.,  1631. 

14.  Prax.  hist.  T.  11,  lib.  3.  c.  2. 

13,  Opp.  lib.  V.  de  affectibus  linguae 
cap.  3,  de  gustu  laeso. 

16.  Sepulchr.  lib.  1,  sect.  XXI,  obs.  33. 

17.  Casus  medicinali,  p.  'io, 

18.  Diss.  de  gustus  laesione.  Lips,  1691. 

19.  Diss.  de  sapore  amaro  febricitantium. 
Mogunt.,  1789. 

20.  Diss,  de  vitiis  gustus.  Jen„  1796. 

21.  Medicin.  und  chirurgi  Bemerkungen  Th . 
1,  p.  107. 

22.  Oltre  gli  autori  che  citeremo  fra  po- 
co , vedi,  Journal  dee  Savana , 1677  e 1680  , 
N.  51. 
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G.  dimin.  ìli.  Quando  diminuisce  il  gusto , non  si  sentono  quasi  più  i sa- 
abolito;  pori  poco  piccanti,  e si  sentono  poco  i forti } a se  il  gusto  è af- 
anpn"ua  ^ *atto  Perc*Llt0  (ag€ustìai  aguesia  4),  non  si  sentono  nè  i sapori  forti 
° a nè  i deboli,  e non  si  distingue  più  Tamaro  dal  dolce,  dall’acido, 
dal  salyo  o dall’acre.  Di  questa  maniera  ottundono  o distruggono» 
il  senso  dei  gusto  le  malattie 1  2 che  alterano  talmente  lo  stato  nor- 
male della  lingua  (segnatamente  all’  apice  ed  al  margine  esterno) , , 
che  questa  cessa  eli  traspirare  « poiché  la  stessa  lingua  traspira3 4, 

0 diventa  arida  , £4  la  lingua  secca  non  gusta  ??  4 *,  si  copre  di 
denso  muco  5 o si  spoglia  dell’epidermide}  onde  avvertì  benissimo 
Haller  6,  che  £4  se  si  toglie  l’ involucro  della  lingua,  invece  di  sa- 
pore si  sente  dolore,  oppure  gusto  misto  con  quello??.  Locchè  è 
chiaramente  dimostrato  dalle  scottature  della  lingua  , poiché  se  in 
principio  di  un  pranzo  ti  scotti  col  brodo  la  lingua,  non  sentì  più 
il  sapore  degli  altri  cibi . La  stessa  cosa  dicasi  della  mancanza  di  sa- 
liva, di  muco  delle  fauci  odi  attenzione:  infatti  ££  hanno  meno  sapore 
quelle  cose  che  deglutiamo  senza  farvi  attenzione,  a tal  segno  che  coloro 

1 quali,  mangiando,  leggono  attentamente,  non  sentono  quasi  il  sapore 
dei  cibi7??}  lo  stesso  dicasi  dello  spasmo  cinico  « durante  il  quale 
era  cessato  il  gusto  ??  s , delle  lesioni  del  cervello9,  dell’apoplessia  e 
delle  paralisie  , dei  cretinismo  10,  delle  affezioni  del  terzo  ramo  del 
quinto  pajo  di  nervi  cerebrali  4i,  dell’  ipoglosso  425  del  glosso  farin- 
geo 43,  come  si  vede  nei  casi  in  cui  una  lesione  all’occipite  occa- 
sionò la  perdita  del  gusto}  così  pure  della  corizza  , essendoché, 
come  dice  Galero  « T odorato  e il  gusto  sono  sensi  congeneri??:  la 
qual  cosa  si  spiega  non  solo  per  la  membrana  che  tappezza  nello  stesso 
tempo  la  cavità  delle  nari  e quella  della  bocca,  ma  anche  per  via  del 
nervo  nasale  superior  posteriore , che  deriva  dal  secondo  ramo  del 
quinto,  come  si  può  vedere  in  Scarpa44:  e ciò  principalmente  se 


1.  Da  a neg.  e gusto.  Hai.  Difet- 

to 0 perdita  del  gusto.  Frane.  Défant  ou 
perte  clu  gout.  lngl.  Defect  or  loss  of  taste. 
Ted.  Geschmachlosig/ceit,  Mangel  oder  Ver - 
lust  des  Geschmaclis. 

2.  Paul!,  tract,  de  febr.  maligna,  p.  27. 

5.  Haller  non  ignorò  che  oltre  la  lin- 
gua, il  palato  e le  fauci  erano  dotate  delle 
facoltà  dei  gusto  (elem,  physiol.  T.  V,  lib. 
lib.  XI 11,  sect.  1,  2),  locchè  fu  recentemen- 
te confermato  da  Vbrnière  (Physiologìsche 
Untersuchung  iiber  den  ginn  des  Geschmaclis 
in  Froriep’s  , Notizen  axis'  eleni  Gebietì  der 
Natur-und  Ueilknnde  N.  423,  424,  B.  20  M'arz 
1828,  dal  Repertoire  cl3 anatomie  et  de  physio  - 
logie,  par  Mr.  Breschet  y T.  4 (8.  Trime- 
stre de  1827),  p.  89). 

4.  Haller,  1.  c. 

9.  Haller,  1.  c. 

0.  Riverii»?,  1.  c. 


7.  Haller,  1.  c. 

8.  Haller,  1.  c. 

9.  In  Ephem.  acad.  nat.  curios.  Voi»  Vili, 
obs.  8S. 

10.  Cu.  M.  Adolphi,  de  gustu  abolito  ex 
casu  ab  alto  et  exinde  syncipite  laeso.  Act. 
acad.  nat.  cur.  Voi.  1.  p.  581.  — Ghr.  G. 
Wìllisch,  gustus  et  olfactus  laesio  singu- 
lars. E pii.  acad,  nat.  curios,  cent.  VII.  et 
Vili.  p.  58.  obs.  14.  J.  Arbison.  in  London 
medical  and  physical  3 ournal.  Jug.  1824. 

11.  Schenk,  1.  c. 

12.  Columbus,  1.  c.  Hallerus,  (\.  c.J.Skrres 
sur  ime  lésion  de  la  base  clu  nerf  Trijumeau 
ayant  anéanti  V action  des  sens  sur  l'un  des 
cótés  de  la  tòte.  Bulletin  de  la  soe.  philoma- 
tique  de  Paris.  Aoùt  1821.  N.  5. 

io,  Heueumann,  (physiolog.  T li,  p 295,). 

14  Scarpa,  1.  c.  Tav.  11. 
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la  corizza  si  spiega  in  persone  artritiche.  (Vedemmo  un  uomo,  in  cui 
la  sostanza  acre  artritica,  depositata  sui  nervi  delie  nari  e della  lingua 
gli  tolse  il  gusto  e l’odorato  5?1)*  dicasi  ciò  pure  degli  ermi/2,  delle  ulcere 
alle  orecchie  3,  delle  ferite  del  collo  4,  delle  malattie  del  ventricolo, 
dei  vecchi,  massime  se  assuefatti  a mangiar  molto  6,  e della  perdita 
delle  forze  vitali , come  p.  e.  nell’agonia 6.  Da  tutte  queste  cose 
emerge  che  la  perdita  del  gusto  va  attribuita  ad  un’  affezione  ora 
della  lingua  stessa,  ora  del  cervello7,  ora  dei  nervi  inservienti  al 
gusto  , o che  hanno  uno  stretto  consenso  con  essi,  ora  della  mem- 
brana che  tappezza  il  naso,  la  bocca,  le  fauci,  1’ esofago  ed  il  ventri- 
colo 8.  Abbiamo  detto  che  la  perdita  dei  gusto  può  dipendere  da 
un’affezione  dei  nervi  che  servono  a questa  funzione.  Ma  quali  sono 
questi  nervi?  — • lì  nesso  io  cui  stanno  le  tre  qualità  di  nervi  che 
vanno  alla  lingua  rendono  difficile  la  risposta.  Imperocché,  concesso 
che  il  nervo  ipoglosso  sia  naturalmente  destinato  ai  movimenti  delia 
lingua,  rimane  ancora  a determinarsi  quale  degli  altri  due  nervi  , 
cioè  del  terzo  ramo  del  quinto  paio  o del  glossofaringeo  serva  al 
gusto.  Io  inclino  ad  attenermi  all5  opinione  di  coloro  che  credono  il 
glo sso faringeo  servire  al  gusto,  nello  stesso  modo  che  l’olfatorio  serve 
all’olfato,  l’ottico  alla  vista,  e il  nervo  acustico  per  l’udito,  e che 
tengono  il  quinto  paio  de ’ nervi  come  accessorio  non  solo  del  gu- 
sto , ma  anche  degli  altri.  Oltre  di  che  bisogna  anche  distinguere 
la  perdita  del  gusto,  sì  dalla  mancanza  di  appetito  de ’ cibi  9,  che 
dall’  anestesia  della  lingua , la  quale  può  talvolta  essere  artificiale, 
poiché  io  stesso  vidi  un  uomo  che  dicevasi  incombustibile,  il  quale 
leccava  un  ferro  rovente,  teneva  in  bocca  del  piombo  fuso  e faceva 
latre  simili  cose.  Poiché  tanto  in  fisiologia  quanto  in  patologia  bisogna 
distinguere  il  tatto  della  lingua  dal  senso  del  gusto.  E in  fatti  Ga- 
leno aveva  già  fatto  questa  distinzione , che  fu  pur  ritenuta  da 
Haller  d0.  Diciamo  che  il  tatto  soffre  di  anestesia  quando  un  amma- 
lato sano  di  mente  non  può  dar  giudizio  nè  della  temperatura,  nè 
dei  volume , nè  della  consistenza  delle  cose  che  mette  in  bocca.  La 
prognosi  della  perdita  del  gusto  dipendente  da  causa  cerebrale  è peg- 
giore di  ogni  altra.  Il  metodo  di  cura  si  caverà  dai  precetti  dati  per 
la  cura  delle  paralisie  e pecialmente  per  quella  della  lingua  5 giacché 
non  havvi  alcuna  reale  differenza  tra  le  cause  della  paralisia  della 
lingua  e delia  perdita  del  gusto,  se  non  che  le  prime  agiscono  sui 
nervi  del  moto  e le  altre  su  quelli  del  senso. 


i l.  J.  P.  Frank,  epit,  T.  V,  p.  152. 

2,  J.  G.  Volckamer,  de  imprudenti  in 
nares  liquoris  errili  ni  injectione  deperdi- 
tus  gusius  cum  olfaclu.  Misceli,  acad,  nat 
curios,  dec.  li,  a.  5.  1686.  p.  515. 

o.  E.  de  IVI  rara  , historiae  rariores  ad 
diatrìbae  Willisii  examen,  Lond.  1664 

4.  Camerarius,  memorai),  cen  t.  V,  N.  18. 

5.  Almanack  des  gourmands. 

6.  PuVEftlUS,  1,  c. 


7.  Cosi  io  credo  che  nel  cervello  doves- 
se trovarsi  la  cusa  di  quel ì* ageusia  da 
metastasi , di  cui  si  legge  in  Hufeland’s 
J ourn.  1825.  Febr.  p.  71.  Merkwiìrdige  Meta -, 
stase  nach  der  Z unge  (?)  mit  Ver  lust  des  Ge- 
schmacks  nach  einem  rheumatischenitieber 
mitSeitenstich,  zur  Consultation  aufgestellt. 

8.  Galenus,  1.  c. 

9.  Vedi  il  trattato  dell’Anoressia. 

10.  Galeinus,  (I.  c.)  Hallercs,  (1.  c.; 
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G.  deprav.  IV.  Quando  si  ha  ^degenerato  il  gusto  (che  va  distinto  fa\\' appe- 
tito depravato  *),  l’oggetto  pare  dotato  o del  sapore  di  un  altro  cor- 
po, o fornito  di  sapore  quando  infatti  è insipido.  Il  sapor  dolce , 
che  talvolta  predice  la  nausea  e il  vomito  , spesso  la  pneumonor- 
rao-ia  , e talvolta  l’ematemesi,  è comune  nell’isterismo  , ne  IP  ipocon- 
dr?a  e nelle  malattie  prodotte  dall’ azione  del  piombo1 2.  Qualche 
volta  è conseguenza  delle  lesioni  del  capo.  Un  cittadino  di  Heilbrunn, 
cadendo  da  una  scala,  ne  riportò  una  forte  percossa  al  capo  , da  cui 
guarì  non  rimanendogli  altra  conseguenza  se  non  che  non  sentiva 
alcun  sapore  in  fuori  del  dolce  3.  il  sapore  acido  è sintomo  delia 
pirosi,  o conseguenza  dell’ aver  inghiottito  sostanze  acide  mine- 
rali. Il  sapore  amaro  nasce  dal  non  poter  respirare  per  la  via 
delle  nari,  o da  ira,  o da  bile  stravasata  nel  ventricolo.  Un  certo  tale 
soffriva  una  tale  amarezza  di  bocca  e di  lingua  che  aveva  in  av- 
versi one  perfino  i cibi  e le  bevande  più  dilicate  e buone*,  onde  ne 
soffriva  gran  danno  alla  propria  salute  e perdita  di  forze}  se  ne  in- 
colpò il  fegato  e la  bile  , e si  prescrisse  rabarbaro,  china  , siero  di 
latte  con  sugo  di  acetosa , scammonea  , facendogli  lavare  la  bocca 
con  aceto  rosato  , ecc guarì  perfettamente  4 *.  — Il  gusto  me- 

tallico dipende  dall’azione  del  mercurio,  dell’ arsenico  e dell’ anti- 
monio sul  corpo  umano.  La  percezione  di  tali  specie  di  gusto  di- 
pende ora  da  sapori  esistenti  sulla  lingua  stessa  0 o nella  saliva  6 , 
ora  del  paragone  che  se  ne  fa  con  altri  provati  recentemente  7,  e 
qualche  volta  da  allucinazione.  Il  sapore  amaro  è spesso  un  segno 
tanto  incerto  dell’  esistenza  della  bile  , quanto  lo  è quello  dolce  di 
zuccaro.  Imperocché  1’  organo  del  gusto  va  soggetto  agli  stessi  er- 
rori in  cui  incorrono  gli  altri  sensi}  e infatti  Galeno  8 ci  lascia 
scritto:  ««  E certi  sintomi  dei  gusto  sono  ora  di  non  sentire  affatto 
i sapori,  ora  dì  sentirli  malamente.  Siccome  poi  il  sentir  male  e il 
sentir  depravato  può  essere  di  due  specie,  come  si  è dimostrato , 
potendosi  sentire  in  minor  grado,  oppure  in  qualità  diversa  , il  gu- 
stare diminuito  corrisponde  alla  debolezza  di  vista  , alla  durezza  di 
udito}  e gustare  in  modo  depravato  gli  è come  quando  si  vedono 
il  colore  o la  figura  o la  grandezza  od  il  sito  delle  cose 
cambiato , locchè , parlando  delV occhio , si  chiama  obauditio  55.  Al- 
lorché non  si  possono  togliere  affatto  le  cause  del  gusto  depravalo, 
bisognerà  almeno  mitigare  gli  effetti  con  cose  contrarie  9. 


1,  Voi.  Ill,  cap.  della  Malacia. 

2.  Cfr.  cap.  VII.  § XXX.  N.  IV. 

3 J.  M.  Fabri,  in  Mise.  acad.  nal.  curios, 
dec.  Il,  ann.  9.  Append,  p.  46. 

4.  Tim.yeus,  1.  c.  cas.  57-  — Merita  inol- 

tre d’essere  ricordata  quella  sensazione  di 

amarezza  dipendente  dall’ Inserzione  del 


dutto  coloedoco  nel  fondo  del  ventricolo 
di  cui  parla  Boset,  1.  c.,  sect.  XXI.  obs.  12, 
K.  Galbnus,  1.  c. 

6.  Haller,  1.  c. 

7.  Haller,  l.  c, 

8.  Galenus,  1.  c. 

9.  Galenus,  l.  c. 
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Y.  Se  il  gusto  si  fa  più  fino  (G  custody  sphonia)^  i sapori,  che  G.  aecres, 
per  giudizio  di  tutti  sono  deboli , pajono  molto  forti  , come  si  os- 
serva talvolta  nei  convalescenti  , nelle  isteriche  e negli  ipocondriaci. 

Qui  di  certo  va  annoverata  anche  V idiosincrasia  del  gusto,  che  fra  le 
idiosincrasìe  è una  delle  più  famigliaci.  Bisogna  pur  far  distinzione 
fra  l’idiosincrasia  del  gusto  e l’idiosincrasia  degli  appetiti j distin- 
zione questa  che  fu  pienamente  trascurata  dall’  autore  deli’  articolo 
Idosìncrasìa  nel  Dictìonnaire  des  sciences  medicahs.  Da  ambedue 
queste  affezioni  poi  differisce  il  senso  della  lingua , rapporto  al  tallo 
reso  piu  sqwsito , vizio  che  dipende  da  mancanza  di  muco  1 e del- 
l’ epidermide  che  la  custodiscono.  Esaltata  la  facoltà  di  sentire  del 
sistema  nervoso,  avviene  talvolta  che  si  sentano  i sapori,  che  non 
sono  sentiti  da  una  persona  in  cui  questa  facoltà  è nello  stato  or- 
dinario 2,  e che  si  può  sentire  sulla  lingua  il  sapore  di  una  cosa  che 
si  mette  sull’  epigastrio.  Ho  già  dimostrato  altrove,  e specialmente 
nella  storia  della  malattia  della  signora  Bàrkmann  3 che  tali  feno- 
meni si  presentano  nella  sognazione  tanto  spontanea  quanto  ar~ 
ti  fidale.  • — 'Al  gusto  esaltato  molesto  si  opporranno  la  dieta  lattea,  i mu- 
cilagginosi,  i saccarati,  e tutte  quelle  sostanze  che  ottundono  la  sen- 
sibilità dei  nervi  e segnatamente  del  quinto  pajo,  come  p.  e.  il  gius- 
quiamo e la  belladonna. 


CAPO  XXXll. 


DELLE  MALATTIE  DELI/'  OSSO  IOIDE 


§ CXXI. 


Mancanza  di  dottrina . Proposizione.  Enumerazione  delle  malattìe. 


1.  In  questo  caso,  ci  proponiamo  di  dirigere  piuttosto  l’attenzione  Generalità 
dei  medici  all’  osso  joide  che  di  spiegare  la  malattia  , vietandoci  lo 
stato  inesplicabile  della  dottrina  di  aspirare  a quest’  ultima  meta. 
Imperocché  non  sappiamo  per  qual  destino  sia  accaduto  che  una 


1.  Haller,  1.  c. 

2,  Gai  enus,  1.  c. 


3.  Voi.  Il,  p.  I.  Appendice  al  capo  XIV. 


Proposiz. 


Enum. 

delle 

malattie 
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concerie  di  ossa  1 2 3 importantissime  (in  quanto  che  servono  di  soste- 
gno^alla  lingua  ed  alla  laringe,  e perciò  hanno  grande  influenza  sulla 
loquela,  sulla  deglutizione,  sulla  respirazione)  si  conoscano,  sotto  il 
rapporto  della  patologia , meno  delle  falangi  delle  dita. 

II.  Anche  questo  punto  verrà  rischiarato,  se  i medici,  facendosi 
a curare  i vizj  della  loquela,  il  croup  (massime  dei  piccoli  ammalati, 
che,  come  m*’ avvenne  divedere,  cercano  di  aggrappare  la  lingua,  che 
rapidamente  sporgono  e ririrano  nella  bocca),  la  tisi  tracheale,  la  ti- 
roiditide,  la  struma,  l’angina  e la  disfagia,  faranno  attenzione  al- 
l’osso ioide*,  e se  i medici  dei  grandi  ospedali  continueranno  ad 
osservare  su  tntti  1 cadaveri  lo  stato  dell  osso  ioide  , e pubbliche- 
ranno le  raccolte  osservazioni. 

HI.  Siffatti  sforzi  formerebbero  un  corpo  di  dottrina  delle  singole 
sparse  nozioni  che  possediamo  intorno  agli  scherzi  di  natura 
ai  visi  di  prima  formazione  2 , alle  ossificazioni  3 , alle  Jlogosi  , 
alle  idatirìi , alla  carie , agli  storcimenti  e alle  lussazioni  del- 
l’osso ioide  e de’  suoi  legamenti  e muscoli.  Si  osservano  delle  an- 
dine delle  fauci,  i sintomi  delle  quali,  ben  esaminati,  danno  chiaro 
indizio  di  un’affezione  dei  muscoli  e dei  legamenti  spettanti  all’osso 
ioide,  i quali  sintomi  sono:  un  dolore  alla  parte  superiore  alla  la- 
ringe, che  si  aumenta  se  si  porta  il  dito  sulla  parte  dolente,  e che 
impedisce  i movimenti  della  lingua  del  pari  che  la  deglutizione.  Disse 
quindi  benissimo  Swieten  h 44  La  storia  della  deglutizione  ....  c’in- 
segna quanti  muscoli  concorrono  a compierla,  la  maggior  parte  dei 


1.  « Es  ist  doch  nicht' rechi , wenn  man  die  lords  et  le  milieu  de  ses  grandes  cornes  s’os- 

Zungenbeine nur  fiir  einen  Knochen  rechnet,  da  sifìe  en  premier  lieu,  mais  dies  restent  long° 
sie  niclit  nur  oline  Gewalt,  durch  Mosse  Faul-  temps  épiphysées  , ou  séparèes  du  corps  de 
niss  in  fiinf  Stiicke  zerfallen  , sondern  das  Vos  , par  une  portion  non  ossiftée  et  qui  se 
miniere  Bein  mit  den  beiden  tlachen  Seiten-  durcit  avec  Vàge\  les  peiites  cornes  restent 
beinen  durch  fòrmlichc  Gelenkhapseln  zusam-  encore  plus  long-temps  sans  s'ossifter  ; mais 
men  gefiigt  sind.  » Soemmerring  , vom  Baite  clans  les  vieìllards  , non  settlement  toutes  les 
des  menschl . Iiórp.  Th.  i,  p.  224.  Fot.  pièces  de  V hxjoìde  sont  réunies  , mais  encore 

2.  « Bisweilen  liegt  unter  dem  rundlichen  souvent  le  ligament  qui  attache  les  grandes 

Knochen  noch  ein  langer  (Jants  Plakcus,  de  cornes  à la  pointe  de  l’apophysie  slyloule  est 
monstris.  Tav.  Ill,  fig.  8.  — Soemmerring  , ossifìée  . . . Des  vieux  sujets,  chez  lesquels 
Programm  vom  Feger  § zi)  ; bisweilen  liegen  Ics  ligamens  qui  attachent  Vos  hyoìde  aux 
mehrere  bis  zum  Griffel  hin  j bisweilen  noch  apophyses  styloides  du  temporal , s’étoient 
ein  Knochen  zwischen  den  Hòrnern  des  Schilcl-  ossifiès,  avoient  éprouvé  de  la  difflculté 
knorpels  und  den  Seitenzungenbeinen,  Bi-  dans  la  deglutition  et  dans  la  parole.  >»  — 
sweilen  ist  ein  Horn  lunger  oder  kriimmer , Portal,  cours  cl' anatom,  mèd.  T.  I,  p.  260— 
als  das  andere.  — Sdir  oft  verwachsen  die  61.  — « La  deglutition  ne  peut  manquer  cVè- 
Horner  ; weit  seltner  hingegen  die  rundlichen  tre  gènée  dans  le  cas  d'  ossification  du  liga - 
mit  dem  Miltelstiicke.  » Soemmerrirg  , 1.  c.,  meni  stylo  hyoidien  , puisque  Varceau  osseux 
p.  226.  — Cfr.  BnjMe.NBAcii  , Geschichte  und  n’exécuts  plus  alors , avec  la  mème  facilitò  ,, 
Beschreibung  der  Knochen  des  menschl.  Korp.,  les  mouvemens  qui  le  font  coopérer  d'unema- 
p.  289,  e Loschge  in  Iserflamm’s  und  Ro-  nière  si  puissante  àVingestion  des  substances 
skrmuller’s,  Beytràgen  fiir  die7,ergliederungs-  alimentati es.»  Jourdan,  in  Diet,  des  scienc. 
kunst  B.  \ , St.  13,  p.  532.  méd.  art.  Hyoìde. 

3,  « Le  corps  de  Vos  hyoìde  conserve  assez  4.  Angine  delle  fauci,  Swieten,  (comment. 
long  temps  la  consistancc  cartilagineuse  ; ses  in  aph.  Roerhaavli»  § 778). 


\ 
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quali  sì  inserisca  sull’  osso  ioide.  Se  dunque  s’  infiammassero  alcuni 
di  cotesti  muscoli,  o diventassero  convulsi  oppure  paralitici , è chiaro 
che  ne  dovrebbe  rimanere  disturbata  la  funzione  della  deglutizione, 
e ciò  diversamente,  secondo  i differenti  muscoli  affetti,  l’uso  dei 
quali , appreso  dalla  fisiologia  , ci  potrebbe  insegnare  quali  di  essi 
sono  lesi , mentre  si  studia  quali  siano  gli  impedimenti  che  ne  na- 
scono alla  deglutizione,  e in  qual  momento  della  deglutizione  essi 
insorgano  w.  E Morgagni  t,  parlando  delle  malattie  dell  osso  ioide, 
disse:  «Uno  di  quelli  il  cui  collo  e capo  mi  servirono  pel  pubblico 
corso  d’anatomia  nell’anno  1760,  aveva  un  piccolo  tumore  sui  si- 
nistro lato  dell’osso  ioide.  Scoperto  totalmente  il  tumore  mediante 
la  dissezione , e discioltolo  dalla  parte  sinistra  di  quell’  osso  al  quale 
era  esteriormente  attaccato,  offeriva  un  ammasso  di  idatidi  non  mag- 
giore dell’  ultimo  articolo  del  dito  mignolo  5,  ma  avendone  legger- 
mente punto  l’orlo,  tutta  quell’  acqua  turbidiccia  che  conteneva  sgorgò 
subito  fuori  alla  più  lieve  pressione 1  2.  » Una  fanciulla  viennese  piegò 
d’ improvviso  e con  violenza  il  capo  onde  ricevere  un  bacio  dal 
suo  amante  che  le  stava  dietro  la  sedia  mentre  essa  cantava.  Al- 
l’ istante  provò  un  dolore  alla  parte  superiore  della  laringe,  che  le 
tolse  ogni  possibilità  di  cantare  e che  le  rendè  difficile,  la  deglu- 
tizione. Ciò  null’ostante  non  apparve  alcun  segno  di  lussazione,  onde 
io  mi  persuasi  non  essere  avvenuto  che  un  semplice  storcimento 
dei  legamenti  e dei  muscoli  dell’  osso  ioide.  Il  male  (che  per  qual- 
che tempo  ritardò  la  prima  rappresentazione  della  Creazione  del 
mondo  di  Ilajdn  , con  grande  inquietudine  dell’  autore  e de’  suoi 
amici)  guarì  spontaneamente  in  tre  giorni.  — Alle  lussazioni  consa- 
creremo un  paragrafo  a parte. 


§ CXXII. 


Lussazione  delVosso  ioide. 


I.  Siccome  la  base  dell’  osso  ioide  sta  unita  alle  sue  corna  per 
mezzo  della  capsula  articolare  3,  si  comprende  facilmente  come  possa 
succedere  la  lussazione  di  quest  osso.  Ho  gì  an  pena  a mettermi 


1.  Morgagni,  De  sed.  et  caus.  morb.  Epìst, 
L.  art.  18. 

2.  »J'ai  trouvè  le  corps  de  cet  os  gonjlé  et 
tnème  cariè  dans  des  su]ets  atteìnts  de  vice 
vènérien ; il  étoit  dans  cet  ètat  dans  un  horn • 
me  auquel  yavois  donné  ders  soins  infruc - 

tueux,  et  à Vouverture  du  corps  duguel  j’ai 
assistè,  il  avoit  eu  un  mal  de  gorge  aftreux, 


avec  expectoration  de  matières  purulentes , 
mais  ù n* avoit  èprouvè  aucune  alteration  ni 
dans  la  déglutition,  ni  dans  la  voix ; VépiglotU 
et  la  gioite  furent  trouvés  sains , mais  let 
membrane  externe  du  pharynx  et  la  base  de 
la  langue  étoient  ulcerées , » PORTAR,  1.  c. 

p.  260. 

5.  SOEMMERPUKG,  L C 


voi.  m. 
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d’accordo  con  Molinelli  che  dice:  « l’osso  ioide  adunque  non  può 
lussarsi  come  fanno  gli  omeri  o le  falangi  delle  dita  o le  altre  ossa , 
i capi  articolari  delle  quali  hanno  ricetto  in  una  cavità  d’onde 
escono  quando  rimangono  lussati.  Ond’è  che  questa  nostra  lussa- 
zione si  avvicina  piuttosto  a quella  delle  ossa  del  pube , della  car- 
tilagine del  naso,  e principalmente  del  coccige  L 5?  Questa  lesione  può 
portare  con  sè  grave  pericolo  di  vita , ìocchè  non  è quasi  mai  o 
forse  mai  cagionato  dalla  lussazione  d’ alcun"  altra  parte.  L esistenza 
di  una  tale  lesione  finora  fu  constatata  da  non  molte  osservazioni 
fatte  da  Valsalva  2,  Molinelli  3,  Rainnengieser4,  Berdot  5 e Mugna  6. 

Oss.  di  II.  Pel  violento  stiramento  dei  muscoli  ipofaringei , che  avviene 
Valsalva  pur  quando  si  deglutisce  un  bolo  troppo  voluminoso',  rimangono 
qualche  volta  lussate  le  appendici  dell’osso  ioide*,  ciò  che  mi  venne 
fatto  di  vedere  in  una  donna  bolognese,  per  aver  questa  inghiottito 
un  bolo  troppo  grosso  di  carne  di  bue  non  bene  masticata.  Cre- 
deva quella  donna  dipendere  gli  incomodi  che  soffriva  dalla  presenza 
del  bolo  arrestato  in  gola  , e 1’  aveva  fatto  credere  a molti , ed  a 
smoverlo  erasi  senza  frutto  servita  di  varie  mani  e di  molti  medi- 
camenti. Erano  già  passati  tre  giorni,  da  che  gli  era  divenuto  im- 
possibile di  inghiottire  alimento  o bevanda  di  sorta,  quando  mi  do- 
mandò a consulta.  Io,  riflettendo  bene  a tutte  la  circostanze  del  caso, 
sospettando  una  lussazione  d’alcuna  delle  appendici  dell’  osso  ioide , 
mi  misi  a palpare,  nelle  regole  suggerite  dall’anatomia,  la  parte  af- 
fetta , e subito  dopo  qualche  maneggio  tutto  ritornò  nel  pristino 
stato , onde  la  disperata  potè  prendere  ali’  istante  medesimo  un 
brodo  e qualche  alimento. 

Oss.  di  IL  « Un  chirurgo  di  venticinque  anni , di  gracile  costituzione  , 
Molinelli  sforzandosi  di  toglier  non  so  che  di  mano  ad  un  giovine  più  robusto 
di  lui,  questi  lo  prese  pel  collo  e in  vicendevoli  sforzi  ne  compresse 
fortemente  la  parte  anteriore  destra.  Dopo  quest’atto  il  chirurgo  non 
potè  deglutire  alcuna  sostanza  nè  solida  nè  liquida  *,  onde  un’  ora 
dopo  venne  a consultarmi  , poiché  durava  sempre  quella  diffi- 
coltà di  cui  parlai  poco  stante  , in  mezzo  a grandissimi  e con- 
tinui stimoli  e sforzi  di  deglutire  , quantunque  non  avesse  in 
bocca  cosa  alcuna  da  mandar  nello  stomaco.  E questo  incomodo  av- 
viliva talmente  quest’  uomo  del  resto  intrepido  , che  era  già  tutto  co- 
sperso di  freddo  sudore,  i polsi  erano  piccoli,  ed  assicurava  che  non 


4,  Molinelli  (da  citarsi). 

% De  aure,  cap.  2i  N,  20. 

5.  Observationes  aliquot,  obs.  1.  De  ossis 
hyoidis  luxatione.  Comment.  Bonon.  T.  V. 
Pars  altera,  p.  1. 

4.  Angina  ex  levi  processuuai  cartilaginis 
scutiformis  dimotione  oborta,  repositione 
digitis  facta  feliciter  curata.  Act,  aead.  nat. 
cur.  voi.  VI.  P.  512,  a,  1742. 


5.  Observationes;  — 5.  angina  gravis  a 
luxatione,  ut  videtur,  ossis  hyoidis  et  la- 
rynge  et  situ  inter  ;deglutiendum  dimoto* 
Act.  Helvetica.  Voi.  8.  p.  197. 

6.  Disfagia  Valsalviana  osservata  due 
volte  in  un  medesimo  individuo.  In  Omo- 
dei,  Annali  universali  di  medicina,  Nov. 
e Dicembr.  1828,  p,  509. 
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avrebbe  potuto  continuare  molte  ore  a vivere  se  F angustia  che  lo 
tormentava  non  diminuiva.  Mi  parve  per  altro  che  la  respirazione 
e la  loquela  non  fossero  molto  disturbate  • ma  la  laringe  era  al- 
quanto sfigurata  e scomposta.  Osservai  anche  un  po’  di  gonfiezza 
tra  questa  e il  muscolo  sterno-cleido-mastoideo  destro , nel  qual 
punto,  premendo  col  dito,  F ammalato  sentiva  forte  dolore.  Ciò  vi- 
sto, e riflettendo  bene  al  caso , mi  si  presentò  F osservazione  e la 
congettura  del  Valsalva  da  me  riferita  qui  sopra.  Ma  due  cose  mi 
rendevano  molto  lento  a prendere  una  risoluzione,  cioè  il  silenzio 
del  Valsalva  intorno  alla  maniera  colla  quale  aveva  fatto  i suoi 
maneggi,  come  anche  F evidente  differenza  della  lesione. — Infatti, 
se  nella  donna  di  cui  parla  il  Valsalva  un  boccone  di  carne  bovina 
inghiottita,  comprimendo  le  pareti  dell’ ioide  lo  avea  cacciato  in  fuori, 
il  contrario  era  avvenuto  nel  caso  del  mio  ammalato  che  fu 
tretto  fortemente  colle  mani:  ed  al  certo  Fosso  era  stato  dalla 
esterna  pressione  spinto  indentro *.  Alia  fine,  a togliere  ogni  dub- 
bio, servì  il  paragone  di  questa  nostra  lussazione  con  quella  del  coc- 
cige^ e però,  incaricato  un  assistente  di  tener  fermo  il  capo,  misi  F in- 
dice della  mano  destra  in  alto  nelle  fauci  tra  le  tonsille  e la  base 
della  lingua,  e nello  stesso  tempo  applicai  F indice  ed  il  medio  della 
mano  sinistra  traversalmente  nello  stesso  punto  del  collo  che  corri- 
sponde alla  sede  dell’osso  ioide.  Indi  coll’indice  che  aveva  posto 
nelle  fauci  andava  comprimendo  e piegando  all’  innanzi  F osso  ioide 
nel  senso  della  sua  lunghezza,  moderando  frattanto  e dirigendo  al- 
F esterno  quella  pressione  colle  dita  messe  sul  collo  esternamente. 
Compiuta  questa  manovra  una  volta  sola  , F ammalato  cominciò  a 
deglutire  poca  acqua,  e a trovarsi  meglio  ^ indi,  ripetuto  per  la  se- 
conda e per  la  terza  volta  F esperimento,  se  ne  trovò  talmente  bene 
che  potè  deglutire  benissimo , la  laringe  parve  ricomposta,  e tutti 
i sìntomi  cessarono.  — Dopo  avere  scritto  questa  storia  mi  si  pre- 
sentò un  uomo  di  cinquantadue  anni,  il  quale  ebbe  la  parte  supe- 
periore  anteriore  destra  del  collo  sì  fortemente  stretta  dalla  mano 
armata  di  sasso  con  cui  un  tale  in  un  impeto  di  rabbia  F aveva 
afferrato,  che,  non  potendo  deglutire,  e continuando  ancora  questo 
incomodo  tre  ore  dopo  il  fatto , presentossi  ali’  ospedale.  Ivi  fu  cu- 
rato come  lo  era  stato  il  giovine  di  cui  abbiamo  testé  riferita  la 
storia,  e nello  stesso  modo  guarito 

IV.  Un  uomo  robusto  soffrì  per  tre  anni  di  seguito  una  grave  Osserv.  di 
infiammazione  delle  fauci,  ribelle  a tutti  i rimedi,  e che  spesso  eraKANNENGIE* 
accompagnata  da  febbre  infiammatoria  non  senza  pericolo  della  vita. 

Alle  perfine  guarito,  oltre  ogni  credere , spontaneamente  da  quella 
malattia,  visse  in  buono  stato  di  salute  per  due  anni  di  seguito  , 
ed  assicurava  d’  aver  più  d’ una  volta  cacciata  la  malattia  strin- 
gendosi semplicemente  colla  mano.  Accorgendosi  che  eravi  ros- 


i.  Si  danno  quindi  due  specie  di  lussa»  zione  dell’osso  ioide,  anteriormente  cioè 

e posteriormente. 
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sor©  e dolore  alle  fauci*  più  per  intolleranza  che  per  consiglio^  rife- 
risce d’avere  smosso  colla  punta  del  dito  in  ogni  verso  la  laringe  , 
a tale  che  d’  un  tratto  senti  come  un  senso  di  strepito,  e cessò  ogni 
pena  alle  fauci.  — * L’autore  di  quest’osservazione  per  altro  assicura  di 
essersi  qualche  volta  servito  felicemente  di  questo  metodo  in  altre 
persone,  avvertendo  non  dubitare  egli  che  in  tali  ammalati,  in  causa 
del  succitato  ineguale  contorcimento  della  cervice,  onde  ne  risulta  un 
distacco  dei  processi  della  cartilagine  scutiforme , eransi  formati  il 
tumore  * il  senso  di  dolore  e la  lussazione,  locchè  era  manife- 
stato da  quel  senso  di  rumore  che  si  sentiva  quando  riponeva  la 
parte  coi  dito,  e si  faceva  con  ciò  scomparire  il  male. 

V,  « Un  nostro  librajo  da  otto  giorni  circa  era  molestato  da  una 
Os?,  certa  qual  difficoltà  di  deglutire  con  leggier  rossore  delle  fauci , e 
Bordpt  qUaiche  intumescenza  delle  tonsille  ed  allungamento  dell’uvola.  Esso  • 
ad  un  tratto,  nell’ inghiottire  l’ultimo  boccone  del  pranzo,  che  con- 
sisteva in  lattuche  cotte,  rimanendone  quasi  soffocato,  cadde  in  isve- 
nimento,  avendo  prima  sentito  nei  suo  collo  un  rumore , come  se 
gli  fosse  uscito  di  posto  qualche  cosa,  con  forte  dolore  al  sincipite. 
Chiamato  insieme  ai  chirurgo  , esaminai  minutamente  le  fauci  i | 
che  trovai  mediocremente  rosse  e gonfie,  onde  penava  molto  a com- 
prendere come  ne  potesse  essere  tanto  molesta  e ansiosa  le  deglu- 
tizione. Ispezionata  però  che  ebbi  colie  mani  e palpata  esterna- 
mente, non  senza  cagionar  dolore  all’ammalato,  la  parte  anteriore 
del  collo,  trovai  che  la  laringe  era  smossa,  inclinando  essa  non  poco  » 
coi  margine  superiore  a destra,  e coll’inferiore  a sinistra.  Rimesso» 
quest’organo  in  posto,  fatti  fare  all’ammalato  varj  movimenti  del 
collo  e della  lingua,  e ajutando  questi  movimenti  colle  mani  applicate; 
esternamente,  feci  coprire  la  parte  con  delle  compresse  imbevute  di  acquai 
vegeto  minerale  del  Goulard,  mantenendovele  con  una  fascia.  Ini 
breve  tempo  l’ammalato  se  ne  trovò  bene,  e guarì,  conservando  tutta  i 
la  libertà  della  deglutizione  ». 

YI.  «Un  uomo  di  60  anni,  inghiottendo  un  duro  tendine  di  bue,, 
Mugna*  Prov^  um  sensazione  come  se  quel  tendine  si  fosse  arrestato  nelle 
fauci.  Subito  si  trovò  obbligato  a fare  sforzi  per  deglutire , i quali i 
però  riuscirono  talmente  a vuoto  che  non  poteva  inghiottire  nem- 
meno una  goccia  di  acqua  o di  altro  liquido.  Provava  inoltre  unai 
grande  ansietà,  ed  ogni  volta  che  tentava  di  deglutire,  sentiva  uno» 
strepito  come  se  vi  fosse  dell’aria  che  montasse  entro  l’esofago.  Lai 
respirazione , la  loquela  e il  collo  non  presentavano  alcun’  altera- 
zione. Spinto  uno  specillo  nella  gola , esso  passava  liberamente 
oltre  il  luogo  in  cui  l’ammalato  credeva  esistere  l’ostacolo.  E sic- 
come questo  luogo  corrispondeva  al  sito  ove  trovasi  1’  osso  ioide ,, 
mi  venne  il  sospetto  eh’ esso  fosse  lussato*,  onde  lo  ridussi  feli- 
cemente nel  modo  suesposto.  Così  feci  pure  un’  altra  volta  che  la 
stessa  lesione  si  presentò,  mentre  il  paziente  deglutiva  un  boccone: 
di  polenta.  » 
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5 cxxiii. 


Preavviso.  Malattie  del  palato  e del  velo  pendulo. 


I.  accingiamo  a spiegare  le  malattie  delle  fauci,  cioè  del  palato , Pre 
del  velo  pendulo  palatino , deli’ ugola  e delle  tonsille.  Nel  presente  capo 
parleremo  di  quelle  malattie  che  si  presentano  solitarie,  riservandoci  di 
trattare  delle  comuni  nel  paragrafo  seguente  delle  angine.  Allo  studio 
delle  prime  faremo  precedere  i precetti  che  r is  guardano  V esame 
delle  fauci.  — Prima  di  tutto  bisognerà  provare  se  P ammalato  può 
aprire  la  bocca  ed  abbassare  la  lingua  in  modo  da  poter  esaminare 
comodamente  le  parti  che  costituiscono  le  fauci , collocando  da  prima 
il  corpo  di  contro  la  luce  del  sole  odi  una  candela } esame  che  nei 
bambini  si  può  compiere  frequentemente,  aspettando  per  riuscirvi  il 
momento  in  cui  vagiscono  \ altrimenti  bisognerà  ricorrere  allo  spe- 
culum, ossia  alla  spatula  per  la  bocca  1 (al  quale  si  può  supplire 
benissimo  col  manico  di  un  cucchiajo  da  tavola  , purché  sia  resi- 
stente) , od  al  glossocatoca i.  2.  Tale  però  è P irritabilità  della  bocca 
e delle  fauci  di  alcuni  ammalati,  che  all’ avvicinarsi  di  qualunque 
istromento  vengon  subito  presi  da  conati  talvolta  convulsivi  di  vo- 
mito che  tolgono  ogni  possibilità  di  esaminare  le  parti  affette.  Que- 
sto ostacolo  alla  diagnosi  per  altro  si  potrebbe  togliere  coll’  educa- 
zione. — Parlando  del  croup  dissi  che  sarebbe  ottima  cosa  se  fra  gli 
animali  domestici  si  ammettessero  anche  le  sanguisughe,  e,  ciò  non  già  per 


i.  Pivi,  AegIneta,  lib.  VI,  cap.  8 . — Pa-  Lit.  Linguae  detentor.  — Paraeus,  lib. 
iiAEus,  opp.  lib.  VII.  cap.  7.  — Scultetus,  VII,  cap.  7.  — Scultetus,  Tab.  11,  fig.  6.  — 
arm.  chir.  Tab.  Il,  fig,  8.  — Deister,  instit,  Heìster,  Tab.  XX,  fig.  13.  Cfr.  Fabr.  às- 
chirurg.  Tab.  I,  fig.  6.  Aquapebdente,  opp.  chirurgica.  — Tenon, 

% A yXùtrvct,  lingua,  et  xare'xw,  delineo,  mém,  wf  la  chirurgie  et  V anatomie . 
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averle  sempre  pronte  ad  un  bisogno,  ma  perchè  i fanciulli  si  abi- 
tuassero a vedere  questi  piccoli  animaletti,  e in  caso  di  necessità 
si  prestassero  volontari  a lasciarseli  applicare.  Quante  cose  si  po- 
trebbero dire  intorno  agli  impedimenti  che  incontra  il  medico  nella 
cura  dei  bambini , per  cagione  della  cattiva  o negletta  educazione  ! 

Vizi  con'*.  Il*  La  natura  si  dimentica  talvolta  di  formare  il  palalo1  , nel 
°*qual  caso  subito  dietro  1’  arco  alveolare  appaiono  le  aperture  nasali 
posteriori2.  Delle  fenditure  del  palalo  abbiamo  già  parlato  prima 
d’  ora  3 4.  A fine  di  spiegare  la  loro  origine  , bisogna  tener  conto  delle 
ossa  intermas cellari  4 e dell’  anormale  sviluppo  dell’  organo  dell’  ol- 
fato  5.  I polipi  delle  nari  fanno  testimonianza  della  grande  influenza 
che  l’organo  dell’  olfato  ha  sul  palato,  poiché  distruggono  le  ossa  del 
palalo  stesso  6 7.  Fra  i vizi  congeniti  annoveratisi  pure  la  fenditura1  e 
F allungamento  del  velo  pendalo  8.  Quando  i bambini  di  fresco  nati 
mandano,  nel  vagire  , un  suono  diverso  dall’  ordinario  , e quando 
la  bisogna  della  deglutizione  non  si  compie  normalmente  (uscendo 
talvolta  i!  latte  dalle  nari),  si  rende  necessario  l’esame  delle  fauci, 
che  si  farà  tenendo  il  bambino  ritto  in  piedi.  Se  vi  si  scopre  qual- 
che difetto,  bisognerà  impedire  che  i fanciulli  muojano  di  fame, 
sia  con  operazioni  chirurgiche  , che  furono  così  bene  descritte 
e illustrate  da  Graefe  9,  Roux10  , Dieffenbach  14,  ecc.  12,  o con  ot- 
turatori che  indicheremo  a momenti. 


1.  Chi  amasse  vedere  degli  esempi  di  pa- 
lato mancante  vegga  Maloet  ( Mém . de  Va- 
cati. R.  ties  sciences,  à Paris  1733.  hist . p.  12), 
Cranz  (Nov.  act,  acad.  nat.  curios.  Voi.  1. 
obs.  62.  p.  259),  Link  (ibid.  obs.  103. 
p.  443).  La  Faye  {Mém.  de  Vacati,  dechirurg . 
T.  1,  p.  605,1,  Flaciislahd  (observ.  patholo- 
gico-anatomicae.  Rastad»  1800.  obs,  il» 
p.  40)  etc. 

2.  Reyger,  in  Mise.  acad.  nat»  cur.  dee. 
III.  an.  2.  obs.  23.  p.  34, 

3.  Cap.  I.  § IL  N.  IV. 

4.  M.  J.  Weber,  iiber  die  Zwischenkieferk- 
noclien  ties  Menschen  und  iiber  die  Entstehung 
ties  gespaltenen  Gaumens  {Wolfsracheri)  in 
Froriep’s,  Notizen  aus  clem  Gebiete  der  Na- 
tur-und  Heilk.  iV.  414.  B . 19.  Jan.  1828. 

3,  Weber  (l.  c.)  pensa;  » die  Ursache  der 
Gaumenspalte  se y,  in  den  meisten  Fallen  ive- 
nigslens,  eine  verhaltnissmasig  gross  ere  Ent- 
raleklung  des  Geruchorgans , d.  i,  des  Stebbeins 
und  der  Muskeln , « 

6.  Sandifort,  Museum  anat.  Voi.  I.  sect. 
4.  p.  165.  — Fritze,  in  Loder’s,  Journ . fiir 
die  Chirurgie  B.  2.  St.  1,  p.  24. 

7.  Sandifort  , exercitat,  anatom,  lib.  11. 
cap.  16. 

8.  Storcti  , tlieor.  prakt . Abhandl.  von 

Rinderkrankh.  B.  1.  p.  136  (»G  lei  eluvio  star- 

kelund  grosse  Haasen-Schaarten  den  Gaumen 


spaiteli,  und  also  ein  Mangel  des  Gaumens 
mit  ist : also  findet  sich  ein  anderer  und  zivar 
solcher  Fehler  am  Gaumen,  ivelcher  dem  vo- 
riger  gleichsam  entgegen  stehtj  nehmlich,\enn 
die  Haut  des  Gaumens  sich  gar  zu  weit  in 
den  Hals  hinein  erstreckt,  kein  Z'àpfchen 
hat,  und  das  Schlingen,  sowohl  der  Milch, 
als  anderer  Speisen  verhindert,  dahero  auch  t 
solctie  Kinder,  als  abgezehrt,  in  etlichen  Wo- 
chen  sterben,  wenn  man  nicht  durch  eine  Ma- 
nual- Operation  ihnen  zu  Hiilfe  kornmen  kann »). 

9.  Ueber  die  Gaumennath  , in  ejusd.  et t 
Walther’s,  Journ.  der  Chirurgie  und  Au- 
geneilk.  B.  1.  Si.  i.  p.  2* 

10.  Mémoire  sur  la  staphyloraphie,  ou  su- 
ture du  voile  du  palais.  Paris  1823.  Vers,  te- 
desca con  note  dell’  autore,  Dieffenbach. 
Beri.,  1826. 

11 . Beytràge  zur  Gaumennath  in  Decker’s, 
liter . Jnnalen  dtr  gesammten  Heilk.  Zweyter 
Jahrgang  1826.  Febr.  p.  143.  — Ueber  das 
Gaumensegel  des  Mensclien  und  der  Sduge- 
thiere  ivi  Marz  p.  298. 

12. ALC0CK,  in  Transact,  of  the  apoth . etc, 
of  Engl,  and  Wales.  Lond.  1822.  — Doniges, 
de  variis  urano-raphes  methodis  aphori- 
smi.  Berol.  1823.  — Wernicke,  in  Grafe, 
und  Walther,  Journ.  B,  4.  — Ebel,  ivi  , 
B.  6.  — Terrier,  revue  méd.  Juillet  1823. 
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III.  ]1  velo  pendalo,  che  è un  modello  di  architettura  gotica,  (Tor- Ipertrofia 
dinario  corrisponde  alla  costituzione  generale  delle  persone,  e si  develop, 
sviluppa  principalmente  sotto  gli  sforzi  fatti  nel  suonare  la  tromba, 
cantare,  o nell’ esercitare  il  ventriloquio4.  L’ ipertrofia,  o la  condi- 
zione carnosa  e ingrossata2  di  quest'organo,  nasce  ora  da  prece- 
duta dolosi , ora  spontaneamente  ed  ora  da  un  vizio  scorbutico  3 , 
e porta  per  effetto  la  difficoltà  di  respirare  , di  parlare  , e di  de- 
glutire 9 che  non  si  può  quasi  mai  vincere  se  non  si  taglia  f u- 

gola  A.  r v 

IY.  Qualche  volta  formami  sul  palato  delle  escrescenze  polipose  5.  *us^r^.c* 
fungose  ossee  7,  tumori  cistici 8,  ed  altro9.  Talora  esso  racchiude  caIcolj’ 
dei  calcoli 40,  che  producono  gli  effetti  che  abbiamo  già  descritti 14  e 
che  vanno  tolti  col  coltello 42. 


ì.  Dieffenbach,  iiker  das  Gaumensegei 
(»  Der  austere  Habitus  des  Gaumensegels 
richtet  sich  im  Allgemeinen  nach  der  ilbrigen 
Kórperbeschaffenhcit  . . . Uebung  bildet  diese 
Tlxeile  noch  melxr  aus  j so  findet  man  bei 
starlien  vieljàhrigen  Trompeterneinbesonders 
entxvickeltes  Gaumensegei  . , . Den  hochsten 
Grad  von  Diche,  Stàrke  und  Beweglichkeit 
hat  das  Velum  bei  Bauchrednern  . , . «)• 

2.  Ploucquét,  diss.  sistens  memorabile 
exemplum  dysponeae  et  dyscatabroseos  hy- 
peroicae.  Tub.  1797. 

3.  «La  voile  du  palais  peut  acquèrir  par  un 
vice  scorbutique  un  surcroit  d'épaisseur  ca- 
pable de  géner  la  déglutition ; ce  vice  affecte 
en  nume  terns  les  autres  parties  de  la  bouche , 
qui  sont  alors  quelquéfois  abreuvéesd'un  sang 
noir  et  dissous  qui  en  trassude  continuelle- 
ment',  quelquefois  aussì  elles  s'ulcèrent  et  se 
dètruisent.  Alors  iln’xj  a que  les  antiscorbuti- 
ques  les  plus  efflcaces  qui  puissent  arrèter  les 
progrès  d\in  désordrejcependant  leur  effìcacité, 
dans  des  cas  extremes,  ri  est  pas  aussi  assurée 
que  celui  du  mercure  contre  le  vice  vénérien . 
Il  ne  faut  pas  ignorer  que  plusieurs  fois  le 
voile  du  palais  a èté  aflecté  d'ulcère  vénérien 
dans  des  individus  qui  rìavoient  d’ailleurs  au- 
cun signe  pathognomonique  de  vérole « (Portal, 
cours  d'analom.  mèdie.  T.  4.  p,  508,). 

4.  § CXX1V,  N.  111. 

8-  Anselin,  J ourn.  de  mèdec.  T.  13,  p.  453. 
— Richter’s,  Anfangsgriinde  der  ìVundarz - 
neyk.  B.  4.  p.  64. 

6.  Ruyscu  , obseryat,  analom.-chìrurg. 


cent.  obs.  48.  — (Insieme  alla  carie  sanata 
col  coltello  ed  i clisteri  ) obs.  49  (sarcoma 
fungoso). 

7.  Klein  in  Siebold’s,  SammL  chir . Beo- 
baclxt.  B.  2,  p.  23, 

8.  Rodolphi  , Bemerkungen  fiir  Nalurfor- 
sclxer . Jerzte,  etc.  auf  ein&r  Reise  gesammelt 
Th.  2,  p.  196.  Cfr.  Scultetus  , armament, 
chir.  cum  observat.  obs.  24.  — Leveille  , 
in  recueil  périod.  de  la  soc.  de  méd.  de  Pa- 
ris, T.  2, 

9.  « Nous  avons  Uè  dernièrement  une  peti- 
te tumeur  pédiculée  de  la  grosseur  d'une 
aveline  qui  avoit  son  siége  à la  voùte  palati- 
ne, et  qui  génait  les  mouvemens  de  la  langue ; 
lors  de  la  chute  de  cette  tumeur  , il  survint 
une  hémorrhagie  qui  ne  put  ótre  arrètée  que 
par  Vapplication  réilérés  du  nitrat  d' argent 
fondu.  « Patissier,  in  Diet,  des  scienc.  méd. 
artici,  palais. 

10. Nicolaus  de  Falconis,  sermones  medi- 
nales.  Venet.,  1833,  serm,  8,  tract.  9,  p.  12. 

— Schenk,  obs.  med.  lib.  1.  obs,  581,  p.  400. 

— Jac.  Kckold  in  Greg.  Horstii  , opp.  lib. 
IV,  obs.  47.  T.  11,  p.  240.  — Bartholinus  , 
epist.  med.  cent.  1.  epist.  62,  p.  288  e p.  684, 
688  ('ll  calcolo  avea  per  nucleo  un  agoj. 

— Fabr.  Hildancs,  obs  chir,  cent.  V , obs. 
1.  p.  379.  Kruger  , iu  Hamburg.  Magazin 
B.  6,  p.  374. 

11.  Si  aggiunga  un  grave  dolore  di  capo 
nel  capo  della  donna  U’Ildano,  1.  c. 

12.  Richter,  1.  c. 


Ferite 


Nevrosi 
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V.  Il  palato  e il  velo  penduto,  difesi  come  sono  da  ogni  ingiu- 
ria esterna,  presentano  rare  volte  (toltine  i casi  di  suicidio)  delle 
ferite.  Se  ne  videro  però  prodotte  da  crepunde 1,  da  bastoni  2,  da  can- 
ne da  pipa  3,  da  giuochi  atletici,  e combattimenti  particolari.  Non  di 
rado  riescono  assai  difficili  a guarirsi4,  ciò  che  avviene  pure  della 
frattura  del  palato  osseo  5. 

VI.  Il  palato  gode  talvolta  di  grande  squisitezza  di  gusto  8 : e 
costituisce  la  sede  della  neuralgia  7,  locchè  non  avrà  niente  di  straor- 
dinario per  coloro  che  si  ricordano  che  il  ramo  palatino  proviene 
dal  nervo  mascellare  superiore.  Verosihnente  gli  spasimi  dei  mu- 
scoli glossopalalini  dell’elevatore  e del  circonflesso  del  palato  e quelli 
dell’  azigos  dell’ugola  hanno  molta  influenza  nella  produzione  del  globo 
delle  isteriche 9 nelle  affezioni  verminose , nelle  angine  e perfino  nel 
tetano , come  fu  già  avvertito  da  Ippocrate  8,  e nell’  idrofobia.  La 
paralisia  di  queste  parti  dopo  1’  apoplessia  disturba  fuor  di  dubbio 
la  deglutizione  e la  loquela.  — Oltre  le  indicazioni  generali  voglionsi 
adoperare  anche  dei  rimed 'j  locali , come  i suffumigi  (fatti  però  cau- 
tamente di  semi  di  giusqiamo , odi  succino)  e le  sostanze  {laudane 
liquido , o tintura  cantaridi)  ora  narcotiche , ora  eccitanti , secondo 
i casi , che  si  applicano  al  velo  penduto. 


!.  « Fin  Kind  fìel  sìcli  et ne  Blechtrompete  plaque  de  plombou  d*  argent , fica  Se  aux  dents  »). 
in  den  Munti,  unti  zerrìss  dm  untern  Hand  Cfr.  Leautand,  in  Sourn.  de  médec.  T.  23  , 
des  Velumsi  » Dieffenbach,  1,  c.,  p.  313.  p.  23.,  p.  367.  — Schumacher,  med.  chir.  Be- 

2.  « Ein  Mann , welclier  brim  Hinabstei - merkungen  B,  1,  N.  84,  88. 
gen  in  einen  Graben  seinen  Stock  zwisclien  3.  Eph.acad.  nat.  cur.  cent,  1 e li,  obs»  13S. 
die  Zahne  nahm  , (ìel  torn  iiber  unti  stiess  6,  Schenk  (obs,  lib.  1 , N.  297  ) racconta 
sich  denselben  in  den  Munti  hinein , wodurch  di  uno  che  sentì  in  bocca  il  sapore  dì  un 
das  velum,  zerrìss.  Bei  der  Untersuckung  collirio  che  gli  fu  messo  negli  occhi. 
fanti  man  Lappen  auf  die  Zungenwurzel  he-  7.  « Bine  Frau  . . . litt  periodisch  an  Glie- 
rabhangend,  so  dass  man  frey  in  die  Rachen • derreissen  unti  Halsschtnerzen  . . , Die  àus- 
hohle  sehen  konnte,  » Dalla  revue  ìuillet , serste  Spìtze  tier  Uvula  war  stark  geròthet  . ! 
1824,  Dieffenbach,  1.  c.  das  Gaumensegel  selbst  aber  von  blasser  Far - 

5.  « N.  N.  rauchte  in  einer  Gesellschaft  be ; die  Tonsillen  waren  etwas  vergrossertt 
aus  einer  langen  Pfeife  j da  ihn  j emand  zu  unti  roth.  » Non  avendo  l’esportazione  del- 
sprechen  wiinschte  , so  verliess  er  in  grbsster  le  tonsille  e la  recisione  di  parte  dell'uvo- 
Hast,  die  Pfeife  im  Munde , das  Zimmer , fìel  la  recato  che  un  temporario  sollievo.  « so 
aber  iiber  die  Thiirschwelle  und  stiess  sich  wurden  alle  Gurgelwasser  t veggelassen  unti 
dass  Mundende  der  Pfeife  durcli  dass  Gau-  nur  Bernsteinrauch  durch  einen  Trichter  in 
mensegel  durch , bis  zur  Basis  des  Scliàdels  ; den  Munti  geleitet , innerlich  Aelhiops  ( anti - 
wo  man  bei  der  Section  das  abgebrorixene  monialis)  mit  Quajac  gegeben  , und  zuletzt 
Ende  wieder  fanti.  Der  Tod  war  nach  meli - das  ganze  Gaumensegel  durch  Bepinseln  mit 
reren  Tagen  erfolgt.  Dieffenbach  , 1.  c.  , verdiinnter  Tinctura  Cantharidum  in  einenx 
p.  34.  leichten  oberflàchlichen  Entziindungszustand 

4.  Boyer,  traitè  des  maladies  chirurgicales  versetzt.  In  kurzer  Zeil  war  die  Krankheit 
T.  6.  p.  443.  — (»Quant  à la  reunion  des  gehoben  , an  der  die  Frau  so  lange  gelittem 
parties  divisées  elle  présente  plus  de  difficulté  hatte.  » Dieffenbach,  1.  c.,  p.  3H. 
à cause  de  la  mobilitè  des  parties , qu'onpar-  5.  0ippocratì3>  demorbis  lib.  111,  cap*  12. 
vieni  toutefois  à modérer  cui-  moyen  d'une 
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VII.  In  nessun’  altra  parte  della  bocca  abbiamo  vedute  le  varici  Varici, 
cosi  frequenti  come  nel  palato.  Cornpajono  esse  (quando  non  si  tra-  emorragia 
scuri  P esame  delle  fauci)  d’  ordinario  per  colpa  di  qualche  vizio 
emorroidario  , accompagnalo  talvolta  da  ecchimosi1  sotto  forma  di 
pustole,  di  vesciche,  o di  tumori  biancastri  che  mandano  sangue 
periodicamente.  Bììndel  riferisce  il  caso  di  un  uomo,  ai  quale,  es- 
sendo scomparse  le  emorroidi,  manifestossi  dietro  i denti  incisivi  una 
pus  tuia , la  quale  mandava  tal  quantità  di  sangue,  che  alcune  volte 
si  fu  costretti  di  esercitarvi  una  compressione  2.  Zettermann  racconta 
di  un  signore  emorroidario  , al  quale  improvvisamente  formossi  sul 
palato  una  vescica  piena  di  sangue,  che  andò  sempre  crescendo  di  volu- 
mefinehè  alla  perfine  si  ruppe  mandando  buona  copia  di  sangue  3. 

JofjRDAiN  racconta  il  caso  tolto  da  Meecilren  di  un  tumore  bianca- 
stro cresciuto  sul  palato  in  forma  d’ascesso,  che,  aperto,  invece  di 
marcia  fornì  pretto  sangue  4 *.  Un  fanciullo  , già  da  molti  anni,  durante, 
i grandi  calori  della  state  rendeva  sangue  dalla  bocca  fino  a trovarsi 
in  pericolo  di  perdere  la  vita,  ma  senza  provare  alcun  dolore  nel 
petto.  Ritenevasi  che  esso  fosse  emoftoico,  quando  , abbassata  con 
uno  specillo  la  lingua,  si  vide  che  il  sangue  proveniva  dalle  fauci, 
onde  si  potè  arrestarlo  facilmente  con  gargarismi  d?  allume  b.  Si 
osservò  pure  ¥ emorragìa  palatina  prodotta  dalla  lesione  dell’arte- 
ria palatina  avvenuta  in  vicinanza  dei  denti  incisivi  superiori  6.  Tali 
emorragie  si  curano  come  le  altre  emorragie  della  bocca,  se  non  che 
in  questi  casi  riesce  molto  più  difficile  di  servirsi  della  compres- 
sione. 

Vili.  Allorché  la  mancanza  e la  fessura  della  volta  palatina  non  si  Otturam. 
possono  in  alcun  modo  riparare,  cioè  quando  dipendono  da  un  vizio  del  palato 
congenito  traumatico  , o sifilitico  , bisogna  farne  la  restaurazione  o 
r otturamento.  Ora  se  consulterai  gli  autori 7 per  cercarvi  istru* 


1.  Klinge,  morbus  haemorrhagicus  ma- 
culosus  Werlhofi.  In  Olfeland’s,  Journ- 
(ter  pr.  Heìlk . B,  5,  S f.  \,  p.  156. 

2.  Bììndel,  diss.  de  rarioribus  quibusdam 
morbis  et  affectionibus , in  R.  A.  Vogel, 
ausgesuchte  ideine  acad.  Schriften  N « 2. 

3.  Zetteraunm,  diss.  de  haemorrhoidibus 
ex  palato  profluentibus.  Erfurt,  1723.  Un 
caso  simile  é riferito  nelle  Ephem.  acad. 
nat.  cur.  dee.  111.  a.  9 e 10,  oss.  118. 

4.  Jourdais  , maladies  de  la  bouche  T.  \ , 
p.  435,  vedi  Meeckren  (obs.med,  chirurg.). 

3.  Jourdain,  1.  c. 

6.  J.  P.  Frank,  epitom.  lib.  V,  Parte  II, 

p.  152. 


7.  A.  Pktronius  , de  morbo  gallico,  1863. 

— àmatus  Lusitanus,  curat,  med.  cent.  V. 

— Ambuos.  Paraeus , opp.  — Hollerjus  , ad 
calcem  de  morbis  internis  N.  4.  — Camper 
vermischle  Schriften  N.  13.  — Eckhaiidt  in 
Loder’s,  Journ.  fiir  die  Chirurgie,  B.  2.  St. 
1,  p.  25  — Fritzr  . ivi  , p.  23.  — P.  T.  Le- 
veling , iiber  eine  mer kwUrdige  kiinstliche 
Erzeugung  mehrerer  , sowohl  zur  Sprache  als 
zum  Schluchennoihwendiger , zerstorier  Werk- 
zeuge.  Heidelb.  , 1793.  Laforgue  , Vart  du 
dentiste  , etc.  , p.  365.  — Gariot  , traité  des 
maladies  de  la  bouche,  etc,,  p.  239  — Cul- 
lerier  all’ articolo  obturateur  del  Diction <* 
naire  des  sciences  médicales.  — Roux,  I.  c. 


Voi.  HI. 
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zioni , che  ti  servano  di  guida  in  tali  casi,  ne  troverai  un’ottima 

in  Maury  1,  il  quale  indica  sei  specie  di  otturamenti2. 

Avvertim.|  IX.  Non  vorrei  però  che  si  credesse  ammalato  il  velopendulo,  al- 
lorché un  polipo  pi'otuberanle  dall'  apertura  posteriore  delle  narici 
entro  le  fauci  spinge  innanzi  il  velopendulo  medesimo.  Siffatto  in- 
felicissimo caso  fu  visto  dal  celebre  Boeriiaavf,  in  un  uomo,  a ve- 
dere il  quale  egli  fu  chiamato  da  un  chirurgo  dei  sobborghi  : il 
quale  quantunque  fosse  del  resto  un  uomo  bastantemente  istrutto  , 
gli  confessò  candidamente  non  saper  egli  di  qual  malattia  fosse 
preso  il  suo  ammalato.  Quest’  infelice  stava  per  mondare  V ultimo  so- 
spiro, trovandosi  ormai  quasi  soffocato,  onde  si  aprì  non  senza  stenti 
e molestie  la  mascella,  e allora  si  vide  la  lingua  che  presentava  una 
massa  di  carne  informe  e livida ^ abbassata  la  quale,  si  vedeva  un 
altro  corpo  che  a tutta  prima  non  si  poteva  distinguere.  Fatto  però 
un  più  diligente  esame,  si  conobbe  chiaramente  essere  questo  corpo 
il  f velopendulo  palatino  spinto  innanzi  tanto  che  toccava  quasi 
i denti  incisivi . 3. 

I CXXIV. 


Malattie  dell' ugola. 

JLetterat  E Ella  è cosa  straordinaria  che  questa  piccola  appendice  del  velo- 
pendulo abbia  ottenuto  più  nomi  4,  si  sia  attirata  1’  attenzione  di 
molli  medici  5,  ed  abbia  la  sua  monografia  6. 

Vizi  di  II*  E’  ugola  però  non  è di  tal  importanza  nell’  economia  animale 
conformaz.che  non  se  ne  possa  far  senza  7,  rimanendone  ciò  nullameno  inal- 


4-  Traité  complet  de  Vari  du  dentaste  etc.  ce  egli,  chiamasi  columella  quando  èallun- 
p.  544,  gata  e sottile,  ed  ima  allorché  è ingrossata, 

2.  Obturateur,  à éponge  p.  3*7.  PU  XXXl,  arrotondata  e volta  in  basso  «. 

fig . 44.  — Obturateurs  à branche  p.  348.  PI.  5.  Veggansi  Hippocrates,  de  morbis  lib. 
XXX.  /zg»  3.  — Obturateurs  à bouton  p.  348.  II.  X.  — Galenos,  de  remediis  eupor.  ad 
Pi.  XX XI,  fig . 42,—  Obturateurs  à verroux  Solon,  c.  18.  — Celsus,  de  re  med.  lib.  VII. 
p.  349.  PI.  XXXI.  fig.  9.  — Obturateurs  à c.  12.  — Aetius,  tetrab.  11.  semi.  4.  c.  40. 
ailes  p.  349.  FI.  XXXI.  fig,  l.  — Obturateurs  6.  Eyselius,  diss.  de  praecipuis  uvulae 
dentiers  p.  351-  PI.  XXXI.  fig . 43.  — Cfr.  J.  morbis.  Erf.  1708. 

Sneix  , observations  on  the  history,  use  and  7.  La  mancanza  dell’ugola,  che  vidi  an 
construction  of  obturateurs  or  artificial  pala - ch’io  qualche  volta,  fu  descritta  da  Sal- 
tes.  London  4828.  moth, obs. VI. cap.  3;  — Harder,  in  Mischili. 

3.  Swieten  , comment,  in  Boerhaave  acad.  nat.  cur.  dee.  III.  ann.  2.  obs.  173. 

§ 788.  p.  262;  — Wedel,  ibid.  dec.  II.  ann.  5.  obs. 

4.  Uvula,  uva,  gurgulio,  columella.  Fo-  5;  — Uagerdon,  cent,  observat.  obs.  68;  — 
restcs,  per  altro  (obs.  et  curat,  lib.  XV.  Bonet,  sepulchr.  anat.  lib.  III.  sect,  4.  obs. 
obs.  4)  dimostrò  che  questi  nomi  non  era-  8;  — Spies,  diss.  de  deglutitione  ejusque 
no  stati  dati  senza  riflessione:  »Yugola, di-  Iaesione§  8.  e negli  Act.  erudit.  Lips,  4717. 
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terate  (quando  una  tale  mancanza  non  è congiunta  ad  altri  difetti , 
e non  è conseguenza  di  altre  malattie  2)  la  deglutizione,  la  loquela 
ed  il  canto  3.  Sembra  che  in  questi  casi  il  velopendulo  allungandosi  sup- 
plisca alia  mancanza  di  questa  parte4.  Frequentemente  (e  senza  dub- 
bio non  solamente  in  Prussia  5),  si  incontra  V ugola  doppia , o,  più  esat- 
tamente parlando,  V ugola  divisa  in  due 6.  Siffatta  divisione  che 
ora  è associata  a quella  del  palato , ora  esiste  sola  7 , rende  talvolta 
nasale  la  voce.  Tal  ora  si  osserva  congenito  anche  I’  allungamento 
deir  ugola  s (vizio  che  può  essere  congiunto  colla  duplicità  9)  che 
eccita  ia  tosse,  ciò  che  fu  già  notato  da  Ippocrate  che  scrisse:  » I 
fanciulli  che  poppando  son  molestati  dalla  tosse,  d’ordinario  hanno 
P ugola  troppo  sviluppata  10. 

III.  Molto  più  frequentemente  poi  l’allungamento  dell’ugola  Allung. 

(. ipostafìlo , volgarmente  rilassamento,  prolasso  H)  dipende  da  cause^f110^* 
catarrali  e da  altri  motivi  non  conosciuti.  Noi  vedemmo , e videro  6 ® 


1 . » Ein  Kind  voìì  drexj  Tagen  bezeigte  sich 
unruhig:  da  min  die  erste  Verordnung  keine 
Aenderung  bringen  wollte , sondern  dem  liin- 
de ini  Sàugen  die  Milch  zur  Nase  heraus 
drang,  und  dar  eh  das  starle  Ziehen  chr  Mut- 
ter Brustwarzen  round  wurden,  visitine  ich 
den  vierten  Tag  den  Mund  und  fand  an  dem 
Orte.  da  sonsten  das  Z'àpfchen  stehen  solite, 
ein  Loch  im  Gaurnen  und  hergegen  das  Z'àpf- 
chen an  beiden  Seiten  zeriheilt . « Stouch, 
I.  c.  p.  1S6. 

2.  P.  R.OMMELL !,  in  Mise,  acarì.  nat.  curios, 
dee.  li.  a.  7,  p.  400,  riferisce  d’aver  veduto 
un  caso  in  cui  una  semplice  angina,  senza 
labe  sifilitica et*be  per  effetto  la  perdita  del- 
l’ugola con  difficoltà  di  deglutire  e di 
parlare. 

3.  Mybrhen,  in  Misceli,  acad.  nat.  cur. 
dee.  111.  a.  9.  obs.  212, 

4.  » Ich  weiss  ein  Bey  spiel , wo  einem  Iiin- 
de  von  Geburt  an  das  Z'àpfchen  fehltej  dafiir 
war  das  velum  pendulum  longer  und  das 
Kind  konnte  schluchen.  « Contadi,  Handbuch 
der  pathol.  Anatomie  p.  476. 

3.  » Dieser  A pectus  (ugola  divisa)  soli 
nach  der  Relation  im  Gommercium  litt.  1754. 
p.  31.  bey  der  Itussischen  Nation  etwas  ge- 
merne.? segn  und  entiueder  von  der  Empfàng- 
niss  an  also  formirt  oder  dardi  starhes  Buf- 
fen  zeriheilt  werdem,  allermassen  die  Natur , 
wie  iiberhaupt  an  alien  Gliedern , also  inson- 
derheit  an  clenen  zur  Sprache  gehórigen  Or- 
ganis,  denen  Bussen  besondere  Stàrke  und 
Kr'àfte  mitgetheilt  >*.  Stouch,  1.  c,  p.  137. 

6.  Savanarola,  practica  tract.  VI,  cap.  9, 
p,  117.  — Muys  , prax.  med.  chir.  ration, 
decad.  Vili  , obs.  9.  — Ephcm.  acad.  nat. 
cur„  dee.  (.  ann.  2 , obs.  230  , ann.  3,  pa- 


gina 893,  ann.  6 e 7,  obs,  228,  dec.  111.  an. 
2.  obs.  164.  Anta  acad.  nat.  cur.  Voi.  IV, 
obs.  103.  — Comment.  Petropolitan . T. 
IH.  p.  279.  — Ph.  Tidymann,  in  The  Phila- 
delphia journ.  of  the  medi  and  physic,  scien- 
ces edit  by  Chapman,  new  series  Eoi.  i.  JV.  2, 
Aug.  1828. 

7.  Siebold,  chirurg.  Tagebuch . Niirnberg 
1792.  Bemerk.  12. 

8.  » Platerus,  in  Mantissa  observat.  p.  82, 
bemerkte  bei  einem  Kinde  von  acht  Tagen  das 
Zàp f gen  gecloppelt,  welches  auf  beiden  Seiten 
bis  auf  die  Z unge  gehangen,  und  wenn  das 
Kind  mit  Hajdhnen  den  Mund  aufgethan , sich 
hinten  in  die  Hohe  und  fast  ganz  zusammen - 
gezogen  hàtte;  in  der  Mitte  ware  ein  schmaler 
Bitz  am  Gaumen  gewesen,  welcher  verhindert, 
class  das  Kind  nicht  wohl  saugen  und  die 
Zunge  nicht  genugsam  lierausstrecken  konnen. 
Die  Mutter  hàtte  sich  Reiner  andern  Ursache 
bcsinneti  konnen,  als  class  sie  in  wahrenclem 
Scino anger gehen  einen  Zahn  auf  eine  miilisame 
Art  hàtte  ausreissen  lassen,  clarilber  sie  er 
schroclcen  und  etliclie  Tage  hernach  ofters 
mit  den  Fingern  in  den  Mund  gegriffen . Die- 
ses alles  sind  Fehler  cler  Natur , welche  ein 
Medicus  seiten  zu  corrigiren  vermogend  isti 
dodi  isl  es  nicht  undienlich,  wenn  ihm  cler- 
gleichen  Begebenheiten  nicht  unbekannt  sincl.  « 
Stork,  1.  c.  p.  60. 

9.  Weiz,  nelle  note  della  sua  traduzione. 
Farr.  v.  IIildbn,  600  chirurg,  Beobacht.  eta. 
Flensb.  1780.  p.  240. 

10.  Hippocrates,  de  dentitione. 

H.  M.  Mappe,  diss.  tie  gurgulionis  pro- 
lapsu.  Argent.  1660.  Veggasi  la  collect,  du 
spul.  ad  ruorb.  hist,  et  curat,  di  Haller. 
T.  I.  p.  883. 
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pur  altri  i , V ugola  grossa  il  doppio  e il  triplo  dell’  ordinario  e 
presentare  la  vera  ipertrofia  (congiunta  talvolta  all’anestesia  2).  Ma 
anche  sull’  ugola,  del  resto  normale,  possono  talvolta  sorger  delle  escre- 
scenze ora  filiformi  % , ora  varicose  4.  A coloro  in  cui  avviene  siffatta 
alterazione  sembra  d’avere  in  principio  dell’esofago  un  boccone  che 
indarno  si  sforzano  di  inghiottire  , sicché  per  questo  solo  segno  si 
può,  senza  esame  delle  fauci  , conoscere  trattarsi  di  allungamento 
dell’ugola.  Oltre  di  che  l’ugola  allungata  si  appoggia  sulla  lingua, 
irritando  col  suo  contatto  quest’  organo  medesimo,  e talvolta  anche 
1’  esofago  e la  laringe , nel  cjual  ultimo  caso  possono  sopravvenire  1 
sintomi  di  una  tisi  laringea  e polmonale  5 e dell’asma.  Quando  l’ugola 
discende  fino  all’esofago,  nell’atto  della  deglutizione,  i cibi  e le  bevande 
sogliono  deviare  verso  la  laringe,  onde  ne  sopravvengono  insulti  di 
tosse  e pericolo  di  soffocazione,  come  vidi  avvenire  in  un  vecchio 


4.  MobaNd,  opuscules  de  chirurgie  p,  201. 
— Acrel,  chirurg.  V or  (òlle  B.  1.  p.  186. 

2.  Acrell,  1.  e.  p.  187. 

3.  Bkhr,  ^Rust’s,  Magazin  fiir  die  gesamm- 
te  HeÀlk-  B.  8.  St.  1.  p.  60)  riferisce  il  se- 
guente caso:  » Mad.  J.  . . als  sie  im  Spiegel 
txach  ihren  Zàlinen  sehen  wollte,  bemerkte 
einen  langen  Laden  auf  der  Z unge  liegend, 
und  suchte  denselben,  indem  sie  ihn  fiir  eine 
im  Munde  zuriickgebliebene  Fleischfaser  hielt, 
mil  einer  òtricknadel  und  dann  mit  dm  Fin- 
gerli su  enifernen ; ollein  bald  fallile  sie  zìi 
ihrem  grossen  Schrccken,  dass  der  Faden  am 
Gaumen  feslgewachsen  war.  . . lch  sahe  bei 
gehdriger  Stellung  gegen  das  Licht  nichts,  als 
dass  ich  den  untern  Theil  der  uvula  nicht 
finden  konnte;  sobald  aber  die  Frati  durch 
ein  Rùuspern  (ein  Luftausstossen,  als  ivenn 
man  ein  l antes  schnarrendes  R aussprechen 
wollte)  den  weichen  Gaumen  heftig  bewegte, 
fio  sprang  aus  dem  Schlunde  ein  langcr, 
fadenfòrmiger  Kòrper  bis  auf  die  vordere 
H'àlfle  der  Zunge.  Jetzt  konnte  man  deutlich 
sehen,  dass  er  ein  enorm  ver  lunger  les  Zap- 
fchen  war.  Die  Uvula  sahe  natiirlich  aus  . . . 
alleili  an  ihrem  untern  Elide  schien  ein  lan- 
ges  (3  Zolle  rheinisch)  fadenfórmiges  Stuck 
Fleisch  ausgewachsen  zu  seyn.  . . Sobald  sie 
den  Mund  wieder  zuma  elite,  und  nur  et  was 
schlucJcte,  so  fiet  das  ganze  verlùngerte  Zapf- 
chen  in  den  Schiumi  zuriick.  « Cfr.  con  que- 
st’osservazione quella  delTuvola  che  pende- 
va fuori  della  bocca  scritta  de  Dana,  (Mé- 
moires  de  V acad.  R.  de  Turin  1787.  p.  303). 

4.  Ersticliungszufàlle  durch  Enlartung  der 
Uvula  hervorgebracht  , in  Rust’s  , Magazin 
B.  26  , Sf.  3 , p.  372  ( « Ein  kr'àftiger  Mann 
tvurde  seit  zivolf  Jahren  jeden  Abend  beim 
Mnschlafen  mit  ErHickungs  su  fallen  dergestalt 


heimgesucht , dass  seine  besorgten  Angeh'óri - 
gen  stets  mit  Belebungsmilteln  zur  Hand  ste - 
hen  mussten  , un  die  drohende  Gefahr  abzu- 
wenden.  An  oiler  Hillfe  ver zweìf elmi  , indem 
er  den  Arzneyvorrath  gegen  Krampf . Conge- 
stionen,  Hydrothorax  u.  s.  w.  erschòpft  batte 
wandte  er  sich  an  den  Kreysphysicus  Dr. 
Helm  in  Stolpe  Die  Untersuchung  der  Mund- 
hóhle  ergab  . dass  sich  an  der  Uvula  eine 
varicose  Excrescenz  in  der  Lange  eines  Z olles, 
an  der  Basis  eiwa  vier  Linicn  breit  vorfand, 
weìche  sich . dem  Luftstrorne  folgencl , bei  der 
Biickenlage  in  die  rima  glottidis  senkte  und 
cliese  verstopfte.  Dieser  Appendix  ward  durch 
die  Sclieere  enifernt , und  der  Kranke  ist  bi- 
sher  von  seinem  qualvollen  Uebel  hefreit  ge- 
blieben*  » 

5.  Leggasi  in  Gjìafe’s  und  Walther  , 
Journal  fiir  die  Chir.  und  Augenheìlk • B.  5. 
St.  2 , dai  Ckapmam  , Philadelphia  Journal  , 
1822  : - Die  Verlàngerung  tier  Uvula  soli 
nach  den  Beobachtungen  der  arnerikanischen 
Aerzte  eine  haufìge  Ursache  der  óchwindsu - 
cht  seyn  , und  letztere  nur  dadurch  gchoben 
werden  , dass  man  von  der  Uvula  ein  Stii- 
ckchen  absehneidet.  » Sebbene  a nessun  uo- 
mo dotato  di  sano  intelletto  possa  sembra- 
re credibile  il  caso  qui  sopra  narrato  nel 
modo  in  cui  è esposto:  esso  però  serve  a 
fare  sempre  meglio  conoscere  la  necessità 
di  esaminare  alien  [amen  te  le  fauci  nelle 
malattie  d ella  laringe,  della  trachea  e dei 
polmoni,  ciò  che  è pur  confermato  dall’os- 
servazione di  C.  S.  Cu yn at  , Beobachtung 
einer  Verldngerung  des  Z'àpfchens,  welche  Zu- 
folile wie  bei  einer  chronischen  Pneumonic 
venir sacht  (Froriep  , JSotizen  aus  dem  Ge- 
biete  der  Natur-und  Heilk.  B.  6,  p.  237,). 
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marchese  di  Milano.  L’allungamento  dell’ugola  va  curato  diversa- 
mente  secondo  che  la  malattia  è recente  o stabilita  da  lungo  tempo. 
A malattia  recente  si  toglierà  il  turgore  infiammatorio , se  non  coi 
salassi  , almeno  colle  sanguisughe  applicate  al  colio,  cogli  eccopro- 
tici , e coi  collutorii  ammollienti.  Nelle  malattie  croniche  si  porrà  ri- 
paro all’  atonia  esangue  coi  tonici  e cogli  astringenti,  fra  i quali, 
oltre  gli  straordinarj , come  sarebbe  quello  consigliato  da  MesUes 1  2 *, 
di  stappare  un  fascelto  dei  capelli  della  sommità  del  capo,  si  lodò 
1’  uso  locale  dell’  acqua  fredda  a,  della  polvere  di  corteccia  del  po- 
mo granato  (alla  quale  in  progresso  di  tempo  si  può  aggiunger 
qualche  piccola  dose  di  pepe  4)  , dell’  allume  5 , che  io  soglio  ap- 
plicare direttamente  all’  ugola  in  polvere  od  in  soluzione  per  mezzo 
di  un  piccolo  cucchiajo  $ dell5 *  acido  muriatico  6 e dell’  ammoniaca 
diluita  7.  Durante  1’  amministrazione  di  tutti  questi  mezzi  si  terrà 
depressa  la  lingua,  quando  ciò  sia  necessario,  col  mezzo  dello  spe- 
culum oris  o con  un  istrumento  consimile8,  e,  quand’ essi  non  gio- 
vino, si  dovrà  con  una  forbice  esportare  una  porzioncelia  dell’ugola 
allungata,  giusta  i precetti  della  chirurgia  9.  Bisogna  però  guardarsi 
dallo  spingersi  all’eccesso^  poiché  non  si  dovrà  sperare  che  la  parte 
perduta  si  riproduca,  e da  una  tale  mancanza  di  ugola  possono  in- 
sorgere degli  impedimenti  alla  loquela  ed  alla  deglutizione.  — Avvi 
finalmente  pericolo  di  emorragia,  pericolo  che  fu  già  avvertito  da  Ippo- 
crate  poiché  disse:  a Quando  l’ugola  è rossa  e ingrossata  non  si  taglia, 
scarifica  o cauterizza  senza  pericolo,  giacché  ne  possono  nascere  infiam- 
mazioni od  emorragie ??  40.  E Galeno  ne’ suoi  commenti  a questo  passo, 
spiegando  le  parole  di  Ippocrate,  dice  che  l’ ugola  infiammato  non  va 
tagliata  nè  scarificata,  ma  che  bisognerà  limitarsi  a calmare  l’infiam- 
mazione in  modo  che  la  parte  superiore  sia  estenuata.  — Un’altra 


1.  Cklscs,  lib.  VI,  c.  14. 

2.  Sprengel  , Geschichte  der  Chirurgie  B. 
% p.  401. 

5.  Celsus,  1.  c. 

4.  Riverujs,  opp.  lib.  VI,  cap.  6. 

5.  Ddpont,  repertorio  medico  di  Torino 
N.  SO-  Agosto  1814  , p.  370  , « imaginò  di 
far  uso  di  una  piccola  pipa  da  fumare 

tabacco,  di  cui  aveva  prima  otturato  il 

cendutlore,  e se  ne  giovò  come  d’ un  ba- 
gno entro  cui  riuscì  assai  facile  cosa  lo 
introdurvi  l’uvula,  la  quale,  immersa  in 

una  soluzione  d’allume  , non  tardò  a riti- 
rarsi, ripetendo  più  volte  al  giorno  questa 
operazione  che  non  faceva  mai  durare  ol- 

tre due  o tre  minuti.  » 


6.  J.  B.  Jager  , vermischle  chirurg.  Caute- 
len  fur  Ifundarzte  , 1788  , B.  4 , si  mischia 
col  miele  e se  ne  spalma  l’ugola. 

7.  Muys,  obs.  decad.  dec.  Il,  obs.  9. 

8.  Descritta  da  Fabrildano,  cent. Il,  obs.  22. 

9.  Olof  Acrel,  chirurg . Krankengeschicht. 
A.  ci  Scìuvedischen,  1772,  e chirurg.  Vorfal- 
le.  Gotting.,  1778.  — Desault  , chirurg.  Na - 
chlass.  A . d.  hranz  B.  2,  Th.  3.  — Fritze, 
mecl.  Armai.  B.  1,  Leipz.,  1781.  — Percy,  sur 
les  ciseaux.  Paris,  1755.  — Alix  , observata 
chirurgica.  Francf.,  1788.  — Richter,  1.  c., 
p.  66  , e chirurg.  Biblioth.  B.  6 , p.  63.  — 
Bell,  system  of  surgery  Voi.  4. 

10.  Progn.  text.  21. 
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precauzione  si  desume  da  Paolo  Egineta  1 che  dice  « di  non  toc- 
care col  ferro  bugola  quando  è livida  o nerastra  ».  Amato  Lusitano 
però  riferisce  un  caso  in  cui  questa  operazione  fu  eseguita  felicemente 
in  uno  studente  il  quale  aveva  V ugola  allungata  e sottile  come  una 
coreggia  \ e che,  messi  senza  profitto  in  uso  tutti  i mezzi  terapeu- 
tici suggeritigli,  se  ne  fece  tagliare  la  porzione  che  cresceva  al  dii 
là  della  volta,  facendosi  subito  dopo  cauterizzare  la  parte  cruenta  coni 
olio  di  vitriolo,  e così  si  liberò  da  quell’incomodo.  Sdfatta  emor- 
ragia, che  può  anche  3 avvenire  spontaneamente,  soprattutto  a ca- 
gione di  qualche  varice  che  abbia  rapporto  colle  emorroidi 4 , va 
curata  come  le  altre  stomalorragie. 


CXXY. 


Malattie  delle  tonsille. 


Vizi  cong. 


Calcoli 


I.  Le  tonsille  5 non  presentano  quasi  mai  altro  difetto  6 oltre  lai 

mancanza  e V ipertrofia  ifetti  die  alterano  la  voce  e rendono  dif- 
ficile la  deglutizione.  # 

II.  Col  crescere  dell’  età  qualche  volta  formansi  nelle  tonsille  deli 
calcoli  che  variano  di  volume  tra  quello  di  una  lente  e quello  dii 
una  fava,  di  colore  frequentemente  cinereo8:,  fatto  questo  che  può» 
spiegare  la  durezza  talvolta  marmorea  9 che  acquistano  le  tonsille. 


1.  Paui.cs  Aeguveta,  lib.  VI,  cap.  31. 

2.  Amatcs  Lusitancs  , obs.  63.  cent.  Ili, 

3.  « Un  homme  que  je  soignois  , atteinl 
d*i me  inflammation  catarrhale  avec  gonfle- 
ment  (le  la  luette , perdit  spontanément  une 
quantità  enorme  de  sang  par  ses  vaisseaux: 
on  Varrèta  enfin  avec  la  poudre  de  vitriol.  » 
Portal,  1,  c.,  p.  307. 

4.  « E in  Tagelóhner  der  sich  beim  Holz- 
fallen  erhitzt  batte , bekam  des  Abenhs  bei  sei- 
ner JSachhauskunft  einen  heftigen  Blutsturz 
aus  der  Nase  und  Mutui,  Der  Verlust  be- 
trug  wenigstens  zwey  Pfund  . . . Der  iìbri- 
gens  sehr  gesunde  Mann  batte  bei  (lem  Blut- 
verluste  , so  wenig  als  vorher , iveder  Brust' 
schmerz,  nodi  Husten  , noch  Brechen  gehabt. 
Das  Blut  war  Him  wie  aus  einer  Spriitze 
zum  Munde  beraus  gekommen . Die  sclinar- 
ebeti  Spracbede  des  Kranken  und  das  Geftlhl 
eines  fremden  K'órpers  itn  Schlunde , der  den 
A them  beengte  , veranlassten  den  Arzt  die 
Radxenhohle  zu  untersuchen , und  er  fand  die 
Uvula  zur  Grosse  eines  kleinen  Taubeneies 
angeschwollen.  For  (ter  Blutung  batte  der 


Kranke  keìne  Spur  von  dieser  Anschwellung 
gehabt.  Fr fiber  war  er  zuweilen  mit  (lem 
Goldaderfluss  hehaftet  gewesen.  Zusammenzie- 
bende  Gargarismen  beseitigten  sdinell  (!)  das s 
Uebel.  » Bust's  , DIagazin  B.  18.  Heft  2 , i 
p.  340. 

5.  Graec.  avTià^e?,ossia  organo  glandola- 
re, In  latino  tonsillae, volgarmente  con  voce 
barbara  dicesi  amygdalae . Riolancs,  anthro- 
polog.  lib.  IV,  cap.  X. 

6.  Salmuth,  obs.  VI,  cap.  3. 

7.  « Je  connais  à Paris  une  famille  doni 
tous  Ds  individus  ont  par  première  confor- 
mation ces  glandes  très  grosses.  » Boyer,  trai- 
lé  des  maladies  chirurgicales  T.  6,  p,  420. 

8.  Marcel.  Donatus,  lib.  IV,  c.  30,  p.  378. 

— Scheme  , obs.  med.  lib.  Il,  obs.  2 , p.  4. 

— Lang  , epistol.  medie,  lib.  II.  N.  37.  — 
Kentmann,  de  caleulis,  p.  5.  — Misceli,  acad. 
nat.  cur,  dee.  11.  ann,  8 , obs.  lot.  — 
Scuciti  ag , lithologia  cap.  II.  § U , p.  10S. 

— Mètri,  de  l'acad.  de  chirurgie  T.  3.  p,  461. 

9.  àrnaud,  mémoires  de  chirurgie.  Londr., 
1768,  p.  792. 
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Tali  calcoli  sottoposti  ad  anilisi  chimica,  mostraronsi  composti  di 
fosfato  di  calce  e di  ammoniaca,  carbonato  di  calce,  e muco  fetente 

III.  Quanto  minore  è il  numero  delle  malattie  proprie  delle  ton- Altre  mal. 
siile,  altrettanto  maggiore  è quello  eh’  esse  hanno  delle  altre  comuni 

col  'rimanente  delle"  fauci.  Tra  le  prime  se  ne  trovano  alcune  che 
rendono  necessaria  Y esportazione  della  parte  affetta. 

IV.  Questa  esportazione  delie  tonsille 2 poi  si  pratica  per  mezzodei]Pc°ItoanZ; 
dei  caustici 3,  della  legatura  4 e del  tagl o 5,  il  qual  ultimo  metodo, 

giusta  il  parere  dei  due  grandi  chirurgi  Riciitkr  e Boyer6,  è da 
preferirsi  avvegnaché  presenti  maggior  pericolo  eli  emorragia.  5? 

Veno-o  accertato,  dice  Morgagni7,  che  alcuni  i quali  si  lasciarono 
taliar  i’ u^ola  si  trovarono  in  gravissimo  pericolo*,  » parole  che  ven- 
nero confermate  dal  terribile  esempio  narrato  da  Cbeselden. 


CAPO  XXXIV. 
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§ CXXVI. 

Descrizione.  Etimoìofjìci.  Sinonimi.  Dettei  cititi  ci.  Divisione. 

I.  Il  rossore,  la  gonfiezza,  la  corrosione  e qualche  volta  la  per-Defmizionc 
dita  di  tutte  o di  alcune  delle  parti  costituenti  le  fauci,  e tale  che 
ne  rimanda  più  o meno  impedita  la  deglutizione  costituiscono  Yangina. 

IL  No?  crediamo  che  la  parola  angina  debba  derivarsi  dal  voca-  Etimolog> 
bolo  ungere  (che  deriva  dal  greco  àyXstv , strozzare,  perchè  gli  sinonimi 


1.  6.  Examen  d’une  concrétion  cles  amyg- 
dales,  survenu  chez  un  individu  atieint  d’une 
angine  tonsillaire  très  intense  ; par  Lan- 
gier.  Sourn,  de  chimie  medicale , Mars , 1826. 

2.  Celsus,  de  re  medica  )ib.  VII.  cap.  12. 
5.  Severinus,  de  efficaci  medicina  pyro- 

technica.  Francf.  167i.  lib.  II.  F.  I.  cap.  23. 
— R.  Wiseman,  several  chirurgica!  fjreatis, 
lond.  1676. 

4.  Sharp  , operations  T . 12.  — Le  DraN  , 

opérations  de  chirurgi e\Toib.  IX. 


5.  Bertrand,  Moscati  , (seguendo  LooisJ  , 
Caqué  , in  Mém.  de  Vacad.  de  chirurg  T. 
5,  _ (x  n.  le  Cat,  mémoire  sur  l'exstir- 
pation  des  amygdales  in  J ourn,  de  méd.  T. 
2,  p.  115,  an.  1753.  — N.  Perren  , diss.  sur 
la  récision  des  amygdales.  Paris  an.  XII/ . 

6.  Richter,  Anfangsgr . der  I Vundarzneyh . 
B.  4.  Rad.  4.  § 103  e Bover,  op  c. , p.  431. 

7.  Morgagni  , de  sed.  et  caus.  morbor. 
epist.  L.  art.  26. 
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ammalati  affetti  da  questa  malattia  si  sentono  stretta  la  gola  come 
da  un  laccio  i ) anzi  che  da  quello  di  urgere  ( perchè  le  fauci  In- 
grossano). Col  primo  di  questi  vocaboli  i Latini  distinsero  le  ma- 
lattie di  tutte  le  parti  che  trovansi  al  di  sopra  del  ventricolo  e dei 
polmoni,  e che  ledono  la  deglutizione  e le  respirazione.  Welle  opere 
dei  Greci  però  , e segnatamente  nelle  più  recenti  , si  incontra  una 
maggiore  differenza  di  nomenclatura  ed  una  grande  confusione,  mas- 
sime rispetto  ai  vocaboli  Sinanche  (forse  perchè  si  credeva  che  que- 
sta malattia  cogliesse  principalmente  i porci,  parasinanche  ( parola 
composta  della  proposizione  vrapj,  che  si  premette  a!  nome  della 
malattia,  e che  significa  frequentemente  un  minor  grado  di  forza 
della  medesima),  e rinuncile  (od  anche  licanche  perchè  credevasi  che 
per  queste  malattie  gli  ammalati  sporgessero  la  lingua  come  fanno 
i cani  ed  i lupi  quando  sono  molto  riscaldati  ) * onde  Celso  ebbe  a 
dire  al  nostri  la  chiamano  angina:  per  i Greci  ne  è una  specie  3 5?. 
Won  bisogna  però  tralasciare  di  studiare  cotesti  autori  e massime 
Celio  Aureliano  3 per  ciò  solo  che  danno  un  sì  diverso  significato 
a questi  vocaboli  , che  vennero  anche  nei  tempi  moderni  tradotti  in 
moltissime  lingue  A Swieten,  anziché  condannare  all’  obblio  , come 
alcuni  vorrebbero 4  5,  la  sinonimia  di  quei  vocaboli , si  diede  la  pena 
di  illustrarli  a gran  comodo  degli  studiosi  6,  locehè  pur  fece  Gru- 
iver  7 , senza  però  che  nè  l’uno  nè  l’altro  di  questi  bravi  uomini 
compisse  a perfezione  la  meditata  impresa.  La  più  grande  confu- 
sione emerse  da  ciò  che  questi  autori  estesero  il  nome  di  angina 
alle  malattie  della  laringe  , della  trachea8,  della  faringe  e dell’ eso- 
fago $ ond’  è che  tante  volte  parlano  delle  angine  senza  alcun  se - 


4.  Onde  Plaoto  .*  disse  » vorrei  essere 

convertito  in  angina  per  riempiere  le  fau- 
ci di  questa  vecchia.  » A questa  cosa  fa 
allusione  anche  Festi  (de  angina):  •*  vo- 
gliono che  vi  sia  l’ angina  vinaria  , perchè 
annegano  nel  vino  ». 

2.  Cellss,  (op.  c.  lib.  IV.  c.  4). 

3.  1 1 AL.jschieranzia,  scaranzia,  scheranzia 
s cremenzia  , squinanzia  , infiammazione 
della  gola,  mal  di  gola,  mal  di  canna. 
Franc  ùngine,  esquinancie,  mal-au-cou,  trous- 
segalant,  étranguillon,  prunelle,  mal  de  gor- 
ge, Irgl.  Quinsey,  quincy , quinzy . squinanctj , 
squinsy,  dog-choak,  sore  throat.  Spagn.  Esqui - 
nancia,  esquinencia,  mal  eie  garganta,  garo- 
lillo,  e Portoghese,  Esquinancia,  Esquinen- 
cia.— Tedesco,  Br'àune,  Htlsvoehe , bóser 
Hals,  Halsentzundung anzi  Westhowen,  (1. 
da  citarsi  p.  46)  credo  che  lo  stesso  nome 
di  angina  deriva  da  vocabolo!  tentani- 
co  Anigung  e Engung  — Belgio.  Brume  , 
Halsziekte  , KeelontsteeJcing  , Kwaadekeel  , 
Keelziekte,  Worg  > W orggezvel,  TVorgeuvel, 

forgimi  Zeereked.  Dan.  Halsbrynde,  Hals - 


hetaendelse  , Halspine  , Halsvee,  Flalssyge. 
Sved.  Halss\uka,  Halstappa,  Halsbr'ànna. 
Island.  K verka  bólga  edr.  main , og  Halsból- 
ga.  Polac.  Bòi  garla,  garla  bolenie,  Urg. 
Toreckgyeck. 

4.  Acuti  morbi  III.  I.  p.  479.  edit. 
Amman. 

5.  Valent,  ab  Hildenbband,  instit.  pract. 
med.  T.  111.  p.  434. 

6.  Comment,  in  BoerhaaveT.  II.  § 783. 

7.  Morborum  antiquitates,  Vratislav.  4774. 
p.  243. 

8.  Disse  bene  Reil(1,  citando  p.  379):  » Die 
FVege  des  Scili  in  gens  sind  ganz  andere  Or- 
gane,  als  die  Ff'ege  des  Athmens,  die  Entziln- 
dung  beider  Theile  haben  verschiedene  Symp - 
tome  uncl  Ursachen,  einen  verschiedenen  Fer- 
iali f , und  miissen  jede  nach  Hirer  Art 
behandelt  werden.  « Per  la  qual  cosa  l’il- 
lustre Harless  (neues  prakt.  System  der  spe- 
ciellen  Posologie  Coblenz  1824.  1.  H'àlftd 
p.  440)  a buon  diritto  separi  rinfiamma* 
rione  degli  organi  delle  deglutizione  da 
quelle  della  respirazione 
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gno  distinto  e che  Io  stesso  Van  Swieten,  seguendo  le  tracce  di 
Ippocrate  (deir angina  da  lussazione  delle  vertebre  del  eolio),  chiamò 
angina  convulsiva  la  disfagia  K Noi  per  indicare  le  infiammazioni  e 
le  ulcere  delle  fauci  ritenemmo  il  vocabolo  di  angina  perchè  d’uso 
comunissimo.  Se  poi  si  volesse  a questo  nome  sostituire  quelli  altri 
di  cinanche , sinanche , ismitide  , empresma , perismitide , ecc.  lo  si 
faccia  pure,  a condizione  però  che  questi  vocaboli  non  si  adoperino 
per  indicare  la  specie  delle  malattie  (rispetto  alla  sede  particolare,  aì- 
l’ indole  ed  alla  estensione  delle  medesime  ) \ giacché  non  solo  « non 
si  ha  vantaggio  di  sorta  dividendo  le  speciali  differenze  con  pro- 
prietà di  nomi  2 ??  , ma  ne  nasce  una  grande  confusione. 

III.  Doppia  è la  letteratura  dell9 angina  $ riguardando  Tuna  ^Letteratura 
genere  e l’altra  la  specie  della  malattia.  Della  prima  , oltre  gli  au- 
tori delle  dissertazioni  inaugurali  3,  sono  molto  benemeriti  Stdes-  \ 


1.  Li  Ci  . § 818. 

§.  Soro  parole  di  Celio  Aureliano. 

5.  Horst  , diss.  de  angina.  HelmsL,  1589. 

— Bierdumphel  , diss.  de  angina.  Basii.  , 
1598.  — Beaufort,  diss.  de  angina.  Basii.  , 
1606.  — Barth  , diss.  de  angina  exquista 
non  maligna.  Basii.  , 1607.  — Eberhard  , 
diss,  de  angina.  Basii,  , 1611.  — Heurnius, 
dissi  de  angina,  Lugd.  Bat.,  1613.  — Bohe- 
mus,  diss.  de  angina.  Basii.  1614.  — Gluck. - 
sr  adt,  diss,  de  angina  exquisitissima.  Marb. 
1614.  — Chmieleccius  , diss.  de  angina.  Ba~ 
sii.,  1621.  — Fabricius  , diss  de  angina. 
Rostoch.,  1626.  — Varus  , diss.  de  angina 
Jen.,  1628,  1634,  — Zeidler  , diss.  de  angi- 
na. Lips.,  1631.  — Spindler,  diss.  de  angi- 
na. Basii.,  1634.  — Gerner,  diss.  de  angina 
exquisita.  Argent.  1638.  — Tetteiiode, diss. 
de  angina.  Leid.,  1647.  — Schmelling,  diss. 
de  angina.  Altd.  , 1650.  — Eggebert  , diss. 
de  angina.  Leid.,  1655.  — Fierlink  , diss. 
da  angina.  Leid.,  1657.  — Langius,  diss.  de 
angina.  Lips.,  1661.  — Schenk,  diss.  de  an- 
gina. Jen.,  1661  — Eglinger,  diss.  de  an- 
gina. Bisil.,  1661-  — Gudenus,  diss.  de  an- 
gina. Argent.,  1663.  — Baubinus  , diss.  de 
angina.  Basii.,  1664.  — S<  hneider,  diss.  de 
angina.  Witteb.,  1666  — Ram.  diss.  de  an- 
gina. Lugd.  Bata.,  1668.  — Schcgl,  diss.  de 
angina»  Leid.,  1669.  — Verbosch  , diss  de 
angina.  Lugd.  Bat.,  1672.  — Van  der  Vee- 
ken.  diss,  de  angina.  Leid.,  1674.  — Baert- 
ecHEER.  diss.  de  angina.  Ilarderovic,,  1675- 

— Schultze,  diss.  de  angina  strangulatio- 
nem  aemuiante.  Altd.,  1677.  — Crause,  diss. 
de  angina.  Jen.,  1678,  — Brovf.r  , diss.  de 
angina.  Ultraj.,  4684,  — Hmrsius , diss.  de 


angina.  Gròning.,  1687.  — Wastrau,  diss. 
de  angina.  Leid.,  1689.  — Bergf.r  . diss.  de 
angina-  Witteb.,  1691.  — Bohn.  diss,  de  an- 
gina. Lips.  , 1696.  1709.  — De  With  , diss. 
de  angina.  Leid.  , 1696  — Vogel  , diss.  de 
angina.  Leid.,  1697.  — Cottikg,  diss.  de 
angina.  Duisb.  , 1703.  — Wedel  , diss.  de 
angina.  Jen.,  1706.  — Gerder  , diss.  de  an- 
gina. FrancP.,  1706.  — Rivtwus,  diss  de  an- 
gina in  Collect,  diss.  Lips.  , 1710.  — Boiw- 
melaar,  diss.  de  angina.  Lugd.  Bat,,  1711. 

— H.  W-  v.  Westiioven,  diss.  de  angina. 
Lemgoviae  , 1718.  — Dethardiisg,  diss.  de 
cynanche,  Rostoch.  , 1723.  — Depré  , diss. 
de  angina.  Erford.,  1727.  — Luther,  dis9. 
de  indole  et  cura  anginae,  Erf. , 1732.  — 
Hilscher  , diss.  de  angina.  Jen.  , 1743.  — ■ 
Buchner,  diss,  de  gravissima  anginae  spe- 
cie, cynanche.  Hai.,  1746.  — Scheffel,  diss. 
de  angina.  Grvphswald.  , 1756.  — West- 
phal,  diss.  de  angina.  Gryphswald. , 1764, 

— Schroeter  , diss.  de  angina.  Rinteln. , 
1775.  — Holland  , diss.  de  cynanche  ton- 
sillari, Edinb.  , 1776.  — Schmid  , diss.  de 
angina.  Viennae,  1781.  v.  Eyerel  , collect, 
diss.  Stollii  T.  111.  — Merkx  , diss.  de  an- 
gina vera  ejusque  cura.  Lugd,  Bat.  , 1785. 

— Vander  Belen,  diss.  de  angina.  Lovan., 
1786.  — Wallace,  diss.  de  angina  tonsil- 
larj.  Edinb  , 1787,  — Servaes,  diss.  de  an- 
gina vera  et  inprimis  ejusque  curatione. 
Duisb.,  1791.  — Murray,  diss.  de  cynanche. 
Edinb.,  1793.  — Engelhart  , diss.  de  angi- 
na tonsillari,  Lugd.,  1799.  — Pendris,  diss. 
de  cynanche  tonsillari  infiammatoria, 
Duisb.,  1810. 


3S 
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HAM  1,  Ettmuller I.  2 , Fa.  Hoffmann  3,  Swieten  4,  IIuxam  5,  D. 

Ho  6,  Pringle  7,  Mead  8,  Sims  9,  Grant  10 II.,  Cullen  ^ R.  A,  Vogel  12? 
Stork.13,  Stoll14,  Quarin  15,  Borsieri16,  G.  P.  Frank  17 , S,  G.  Vo- 
gel 18,  ReIL  19,  V.  DE  HiLDENBRAND  20,  R AIM  ANN  21,  BeRENDS22,  W.  SacH- 
«e23,  eco.  24,  perchè  è cosa  lodevolissima  lo  studiare  le  malattie  po- 
polari 25. 

jt/msione  IV.  Siccome  le  infiammazioni  del  velopendulo  palatino  ( hype - 
ronitis ) dell’ugola  (< cionitis , staphyliiis , mnditis)  e delle  tonsille  (<ztz- 
tiaditide  26,  antiadomus , paristhmite ) si  presentano  più  o meno  riu- 
nite, e si  curano  tutte  nello  stesso  modo}  noi,  riguardando  princi- 
palmente al  vantaggio  terapeutico  , abbiamo  divise  le  angine  piut- 
tosto secondo  la  /oro  origine , che  giusta  la  sede  loro } passando  sotto 
silenzio  le  già  descritte  angine  esantematiche  27,  mercuriali  28  e l’on- 
gina  afiosa  di  cui  parleremo  in  seguito. 


§ CXXVII. 


Angina  traumatica . 


Definizione  H*  Dicesi  traumatica  queWangina  la  quale  deve  la  sua  origine 
ad  agenti  nocivi  che  ledono  direttamente  le  fauci. 


I.  Opp.  omn.  sect.  VI. 

9.  Opp.  de  angiua. 

5.  Syst.  med.  rationaL  T.  IV.  sect.  2. 
cap.  4. 

4.  1.  c. 

5.  Opp»  phys.  med.  T.  L 

6.  Beschreibung  der  Krctnkheiten  in  den 
Brittischen  Feldlazarethen . A.  d.  Engl.  Al- 
tenb.  1766. 

7.  Observations  of  the  disease  of  the  army . 

8.  MonWa  et  praecepta  medica  cap.  4, 

9.  Obs . on  epidemical  disorders.  Lond. 
1774. 

10.  New  Beobachtungen  iiber  die  anstecken- 
den  Faul,-u>ie  auch  Ubar  die  epidemisclien  Ca- 
tarrhalfieber . A.  d.  E.  Leipz,  1788. 

II.  First  lines  of  the  practice  of  physic. 
Voi.  I chap . 8. 

12.  De  cognosc.  et  cur.  corp.  hum. 
affect. 

13.  Annus  medicus  I et  It. 

14.  Rat.  med.  sect.  VI.  VIL 

l*.  Animadv.  pract,  in  divers,  morbos 

T.  1.  cap.  14, 


16.  Institutiones  etc.  Voi.  III.  cap.  17. 

17.  Epitom.  etc.  T.  II. 

18.  Handbuch  der  pr.  Arzneiw.  Th.  4. 
Rap.  8. 

19.  Ueber  Erkenntn . und  Kur  der  Fieber 
B.  2.  Rap.  10. 

20.  Instit.  pract.  med.  T.  III. 

21.  Handbuch  der  speciell.  med . Pathol, 
und  Therap,  3»  A ufi.  B.  l. 

22.  Vorlesung.  iiber  die  pr . Arzneiw.  Th.3. 

23.  Ueber  Angina.  Berlin  1828.  Et:  Med. 
cliir.  Encycloped.  art.  Angina. 

24.  Dictionnaire  des  scienc , méd.  art.  An- 
gine. 

25.  Si  espresse  pur  troppo  giustamente 
Stoll  quando  disse  (I.  c.  sect.  VII.  p.  47$): 
molte  sono  le  malattie  le  quali  sono  tanto 
meno  studiate  quanto  più  ovvie  sono  e 
volgari. 

25.  I Greci  chiamarono  avnà^e?,  ovvero 
organi  glandolosi. 

27.  Vedi  i trattati  della  scarlattina,  del 
morbillo,  della  rosolia,  del  vajuolo. 

28.  Capavi.  8 XXVIII. 
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II.  Tali  agenti  fiochi  sodo  : i ripetuti  impeti  di  tosse  e di  vo*  Cause 
mito,  massime  di  materie  acri  L il  lungo  declamare,  il  gridare,  il  can-  no^YP 
tare  2,  il  suonar  di  tromba  o di  altri  strumenti  da  fiato  *,  le  violenze 
esterne  3 • le  scottature  4 } i corpi  estranei  infissi  nelle  fauci  5,  coare 
ossicini  6,  spilli  7,  spine  8,  sanguisughe  9 $ la  dentizione,  segnatamente 

se  è tarda  e difficile  40,  i calcoli  della  lingua  11  e di  altre  specie  42  (quan- 
do non  sono  effetto  di  flogosi 13)  \ i gargarismi  acri , 1’  elleboro  bian- 
co 14,  Polio  di  croton45,  i vapori  minerali46. 

III.  Le  angine  che  vengono  eccitate  nelle  suddette  maniere,  si  ma-  Sintomi 
nifestano  improvvisamente  senza  sintomi  prodromi,  con  dolore,  se- 
condo i casi , pungente  , ardente  , rossore  e gonfiezza  (che  talvolta 
nasconde  ii  corpo  del  delitto),  nausea,  conati  di  vomito  e di  deglu- 
tire involontarj  e dolorosissimi , talvolta  con  pericolo  di  soffocazione. 

Presto  o tardi  sopravviene  la  febbre,  specialmente  negli  uomini  ple- 
torici e sensibili  } e,  quando  il  male  dura  qualche  tempo,  gonfiansi 
anche  le  ghiandole  saiivali  e linfatiche  del  collo. 


1.  Ond’é  che  non  era  senza  un  fonda- 
mento di  verità  che  Demostene,  dopo  di 
avere  il  di  prima  risposto  molto  fortemen- 
te contro  le  dimande  dei  M i lesi , parlando 
al  popolo  ateniese,  il  di  seguente  comparve 
in  pubblico  col  collo  ravvolto  in  molta 
lana,  dicendo  d’avere  una  cinanche.  Uno 
del  popolo  però  venuto  in  sospetto  della 
frode,  disse  che  Demostene  soffriva  non 
già  di  sinanche  ma  bensì  di  argiranche, 
perchè  comperato  dal^denaro  dei  Milesi  non 
voleva  parlare  contro  di  loro,  A.  Gellii, 
noct.  attic,  lib.  il.  c.  9. 

2.  L’angina  è un  flagello  comunissimo 
dei  cantanti,  massime  a questa  nostra  età 
in  cui  il  canto  per  colpa  specialmente  di 
Eossini  si  cambia  in  ululati. 

5.  Tode,  med.  chìr.  Biblioth.  B.  9 , p.  560. 

4,  Angina  encaustica  di  Harless  (.  neues 
prakt.  System  cler  Nosologie  Th.  1,  p.  444). 

5,  Angina  biastica  di  Harless,  1.  c.  Cy- 
nanche  a cleglutis  di  Ettmììller  e Salvages 
(nosol.  method,  ord.  Ili,  class,  3,  gen.  SO, 
spec.  fi). 

6.  Fabric.  Hildanus,  obs,  cent.  V , N.  35. 
— Storcs  , zweyter  med.  Sahrg,  , p.  88.  — 
Novi  act,  acad.  nat.  cur. , Voi.  Ili,  obs.  67* 

7.  Fabric,  Hildanus,  1.  c.  cent.  VI,  N.  34. 
•—  Verduc,  traitè  d'opérat.  de  chirui' g.  vedi 
Halleri,  bibliotheca  chirurg.  T.  1 , p,  498. 


8.  Deliciae  medicae  et  chirurg.  vedi  Hal- 
ler, 1.  c.,  p.  562.—  Hollerius,  osservazione 
in  calce  al  lib.  I , de  morbis  internis.  — 
Forestus,  lib.  XV,  de  muliere,  cui  in  ton- 
sillis  spina  piscium  inhaerebat,  pene  suffo- 
cationem  inferente.  — Zecciiius  , consult, 
med.  N.  59.  — Riedlin  , millenar.  N.  436. 
— Foi.dyce,  ne iv  inquiry  into  the  fevers.  App, 

9.  Hellwig,  obs.  phys.  med.  Vindob. , 
1680,  obs.  61. 

10.  Weis,  epistol.  de  anginos.  juvenum 
passionibus  ex  larda  et  difficili  eruptionq 
dentium  sapientiae.  Lips.,  1776. 

11.  Bonavert,  an  account  of  a stone  bred 
at  the  root  of  the  tongue,  and  causing  a quin- 
sy Philos,  transact,  y.  1698,  p.  440. 

12.  Cap.  XXXH1,  § CXXI11,  N.  IV. 

13.  § CXXX1,  N.  Ill, 

14.  Fra  i purganti  , l’elleboro  bianco  per 
una  virtù  quasi  specifica  si  dirige  nelle 
fauci  e produce  V angina.  **  Fr.  Hoffmann, 
1.  c.,  § 7. 

13.  J.  Frost  , von  Einflusse  des  KrotonbU 
auf  die  Schlingwerkzeuge  dal  Lond.  med.  and 
phys.  Journal.  Voi.  58  , p.  49  , in  Magazm 
der  ausldnd.  Literat.  der  gesammten  Heilk. 
von  Gerson,  1827,  Nov.  Dee.,  p.  475. 

16.  Scheffler,  von  der  Gesundheit  der  Ber- 
gleute. 
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IV.  Bisogna  guardarsi  dal  confondere,  come  fa  Salvages  1,  1’  an- 
gina traumatica  colla  disfagia  dipendente  da  vizi  locali  della  faringe 
e dell’esofago  o delie  parti  circomposte  a questi  organi.  Gli  è per- 
ciò che  noi  abbiamo  creduto  bene  di  escludere  dal  trattato  delle  an- 
gine, tanto  la  lussazione  delVosso  wide  quanto  le  affezioni  delle 
vertebre  del  collo , che  diedero  origine  alla  famosa  angina  di  Ippo- 
cbate}  argomento  importante  che  prenderemo  in  disamina  più  tardi. 

V.  La  prognosi  dell’  angina  traumatica  , in  generale  parlando,  è 
favorevole  , giacché  anche  quando  non  si  può  allontanarne  direttamente 
la  causa  , il  vomito  spontaneo  e la  susseguente  suppurazione  sogliono 
prestare  siffatto  servigio.  Altrimenti  correndo  la  bisogna  , cioè  quando 
il  corpo  estraneo  rimanga  entro  l’ascesso,  se  ne  attenderà  1 esulcera - 
zione $ la  quale,  nelle  persone  che  avevano  già  prima  qualche  affe- 
zione costituzionale,  può  vestire,  secondo  i casi,  l’indole  scrofolosa 
cancerosa  o scorbutica. 

VI.  Si  estrarranno  i corpi  stranieri  infissi  nelle  fauci  per  mezzo 
di  un  amo  3,  e,  se  sono  di  ferro,  coll’aiuto  della  calanuta  e qua- 
lora questo  corpo  fosse  una  sanguisuga,  la  si  ammazzerà  ordinando 
alb  ammalato  di  sciacquarsi  le  fauci  con  una  soluzione  di  sale  di  cu- 
cina. Nel  caso  poi  che  la  causa  della  malattia  fosse  già  allontanata  , 
o non  si  potesse  toglierla  senza  irritar  molto  la  parte , se  ne  do - 
vranno  mitigare  almeno  gli  effetti.  Laonde  se  esistesse  febbre  (che 
in  tal  caso  sarebbe  senza  dubbio  secondaria)  si  dovrà  aver  ricorso 
una  o due  volte  al  salasso,  oppure  alle  sanguisughe  da  applicarsi  al 
collo,  ordinando  sempre  di  attenersi  ad-  un  regime  antiflogistico  od 
al  più  rigoroso  silenzio.  Le  fauci  recentemente  lese  possono  sciac- 
quarsi con  gargarismi  freddi.  Sydenham  5 avverti  di  non  adoperare, 
il  gargarismo  di  chiara  d’  uovo  , preparato  con  acqua  stillata  di  pian- 
taggine, di  rose  , spermaceti,  di  rane  e zuccaro  come  volgarmente 
si  fa  (gargarizzando  fortemente  ) , ma  di  tenerlo  in  bocca  senza  agi- 
tarlo finché  si  riscaldi , e^poi  spularlo  fuori , ripetendolo  in  seguito. 
A malattia  più  avanzata,  o quando  sia  preceduta  qualche  corrosione, 
si  avrà  ricorso  ai  collutori  hcjuidi  ammollienti  fatti  di  malva , ra- 
dice di  altea,  mele  ed  acqua  misti  insieme,  oppure  ai  linti  mucilage 
ginosi  composti  di  mucilaggine  di  gomma  arabica,  olio  di  mandorle 
dolci  e stroppo  di  viole  Allorché  la  malattia  ha  già  fatto  luogo  alla 
suppurazione  od  all’  esulcerazione  , bisognerà  cercare  di  scoprire  il 
corpo  straniero  che  forse  si  trova  ancora  nascosto6,  facendo  fre- 
quenti lavature,  onde  impedire  che  nei  luoghi  esulcerati  si  arrestino 
delle  reliquie  di  alimenti. 


1.  L.  c. 

2.  Cap.  XXXll,  § CXXlt. 

5.  Fabr.  Hildawus,  1.  c.  cent.  Vi , N.  34, 

4 Vkrduc,  1.  c. 

5.  Sydbnham,  sect  VI,  cap.  7. 

6.  Disse  quindi  saviamente  Richter  (An- 
fangsgr.  der  JFiwdarzneyk,  B,  4.  p»  61);  w Es 


ist  daher  immer  rathsam , Geschwitre  <m 
Gaumen,  besonders  xvenn  sie  fistelartig  sind, 
genau  zu  uvlersuchen , denn  alles  konxvnt  in 
eleva  ebeti  angezeigten  Falle  darauf  an,  den 
fremden  liifper  zu  entdecken  und  auszu • 
zieben.  « / 
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§ GXXYIIL 


Angina  catarrale . 


I.  Difesi  catarrale  l angina  quando  è figlia  delle  vicissitudini  del-De finizione 
1 atmosfera,  ed  è accompagnata  da  gonfiezza  della  membrana  mu- 
cosa estesa  alle  fauci  e principalmente  alle  tonsille,  con  abbondante 
secrezione  di  muco , difficoltà  di  deglutire  maggiore  di  quanto  par- 
rebbe dover  essere,  avuto  riguardo  al  dolore1. 

II.  Questa  specie  di  angina  fu  illustrata  da  De-1eza  2,  Nilasìt  3 Lelterat. 
ElsiNeb  4 e da  Emanuel  5. 

III.  Essa  d ordinario  incomincia  con  una  legger  febbre  più  ma-  Sintomi 
infesta  verso  sera  , la  quale  or  cessa  or  si  fa  più  forte,  mentre  ben 
presto  vengono  in  isceua  , la  difficoltà  di  deglutire  e ii  dolore  al- 

i una  o all  altra  tonsilla  , per  lo  più  alla  sinistra  6 *.  La  tonsilla 
affetta  si  gonfia,  e presenta  qua  e là  delle  escavazioni  ripiene  di  muco 
biancastro,  coi  punti  intermedj  più  rossi  del  solito.  Avanzandosi  il 
male,  il  velopendulo  si  copre  di  un  rossore  pallido,  l’ugola  per  lo 
più  si  allunga,  ma  talvolta  invece  si  fa  rotonda  e trasparente!,  fe- 
nomeno osservato  già  da  Ippocrate  che  scrisse:  «Quando  bugola  si 
riempie  d acqua,  e la  sua  estremità  si  fa  rotonda  e trasparente  « 7. 

Da  ogni  parte  si  osserva  un  grande  afflusso  di  muco  e di  saliva. 

« JLe  tonsille  poi  e le  parti  sottoposte  alla  lingua , le  gengive  e la 
lingua  , e tutto  ciò  che  trovasi  in  questa  località  sono  oltremodo 
copeite  di  pituita  ” 8,  la  qual  saliva  non  potendo  venir  deglutita 
senza  difficoltà,  obbliga  i ammalato  a sputare  frequentemente,  loc- 
che  lo  molesta  e talvolta  gli  eccita  la  tosse  9.  Il  dolore  delle  fauci 
non  e mollo  forte  che  nel  momento  della  deglutizione,  facendosi  al- 
lora molto  molesto,  massime  se  la  gonfiezza  si  estende  ad  ambedue 
le  tonsille.  In  molti  si  veggono  gonfie  anche  le  ghiandole  del  collo, 
delle  ^mascelle  e talvolta  perfino  le  parotidi  10 . 


1,  Sin.  Lat.  angina  calarrhalis  , lymplia- 
tica.  A.  notha.  A.  oedematosa.  A.  catar- 
rhosa  tenuis. 

M.  Acta  R.  soc.  med.  Havn,  Voi.  Il' 
p.  326. 

3.  [Diss.  de  angina  speciatim  mucosa» 
Harderov.  1787. 

4.  Diss.  animadversiones  ad  anginam 
praesertim  catarrhalem.  Regiom.  1792. 

5.  Observation  sur  la  cure  d’ime  angine  ca- 

arrhale,  Sedillot,  ree . périod.  de  la  soc.  de 

méd.  de  Paris  T.  26. 


6.  Cosi  insegnano  le  osservazioni  di  Mon- 
teggi  a,  di  G.  H,  Kopp  (die  fJTerschiedenheit 
zwischen  der  rechten  und  linken  Seite  beim 
Menschen.  in  HufelaNd’s,  Journ.  der  pr. 
tìeilk.  1827.  St.  2,  p.  8)  e le  nostre, 

7.  Hippocrates,  de  morbis  lib.  II.  cap.  10. 

8.  Hippocrates,  I.  c.  cap.  3. 

9.  Riverhjs  , prax.  med.  lib.  VI.  cap.  7. 
— Hbrcul.  Saxon,  praelect.  pract.  Part.  I. 
cap.  9. 

10.  Elsner,  historia  literaria  anginae  oa» 
tarrhalis  externae.  Regiom.  1708. 
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IV.  L’andina  catarrale  non  risparmia  alcuna  persona  di  qualunque 
età,  sesso  o’ costituzione  esser  possa  : ma  pure  assale  più  volontieri 
i bambini,  i fanciulli,  il  sesso  gentile  e gli  uomini  deboli,  pallidi, 
ìeuco-flem malici , scrofolosi  e quelli  che  soffersero  recentemente  la 
scarlatina,  il  morbillo,  o anche  molto  tempo  prima  la  sifilitide,  e fe- 
cero uso  di  mercurio.  Domina  questa  malattia  principalmente  ^cu- 
rante la  costituzione  piovosa,  boreale  dell’  aria1 2  ed  in  inverno  e 
viene  eccitata  dal  raffreddamento  del  corpo,  e specialmente  dei  piedi, 
dall’  abitare  o dormire  in  istanze  umide  , specialmente  se  di  fresco 
imbiancate.  Così  l’esperienza  d’  ogni  giorno  ci  apprende  che  coloro 
i quali  abitano  e dormono  in  istanze  di  fresco  impastate  o intona- 
cate vanno  soggetti  a gravi  infiammazioni  delle  fauci  , e noi  ve- 
demmo per  questa  cagione  morire  molti  fanciulli  allo  stesso  tempo, 
e ne  cita  un  esempio  notabile  anche  Tulpio  3. 

V.  Bisogna  far  attenzione  di  non  lasciarsi  sfuggire  di  vista  il  ros- 
sore delle  fauci  a cagione  del  muco  che  le  ricopre.  Coloro  1 quali 
ignorano  avere  gli  antichi  designato  col  nomedi  edema  tutti  1 tu- 
mori d’ogni  genere  4,  credono  ch’essi,  poiché  chiama  edematosa  l’an- 
gina catarrale,  abbiano  ignorata  l’indole  infiammatoria  di  quest’af- 
fezione. Gioverà  sapere  che  i sintomi  dell’angina  catarrale  si  aumen- 
tano mano  mano  che  l’affezione  delle  fauci  si  irradia  alle  nari,  ai 
seni  frontali,  mascellari  e sfenoidali,  all’  epiglottide,  alla  laringe,  alla 
trachea,  ai  bronchi,  alia  faringe , all’  esofogo  ed  agli  intestini.  Anzi 
all’  epoca  in  cui  dominano  quelle  angine,  d’ordinario  gli  uni  sof- 
frono di  corizza  , gli  altri  di  dolore  ottuso  al  capo,  ed  altri  ancora 
di  tosse,  dispepsia  o di  diarrea. 

YJ  Dalla  facilità  con  cui  questa  malattia  delle  fauci  si  propaga  a 
parti  più  nobili , si  comprende  che  1’  angina  catarrale  , quantunque 
scevra  affatto  per  sè  stessa  di  pericolo,  non  è però  tale  da  lasciare 
sempre  perfettamente  tranquilli  e sicuri.  Che  anzi  nei  bambini  , 
senza  che  la  malattia  si  irradii  a parti  più  nobili  p.  e.  alla  glotti- 
de 5 la  stessa  gonfiezza  delle  tonsille,  unitamente  al  muco  che  chiude 
l’ismo  delle  fauci,  può  produrre  la  soffocazione  del  piccolo  amma- 
lato.   In  questa  malattia  non  si  osserva  tendenza  alla  suppura - 

zione  se  non  quando  l’ infiammazione  arriva  al  grado  di  flemmone. 

D’Iordinario  suohterminare  al  terzo,  quarto  o settimo  giorno,  mas- 
si «. 


1.  Sturm  , diss.  aer  anginae  causa  effì- 
ciens.  Altd,,  1699. 

2.  Ciò  venne  ottimamente  espresso  dal 
medico  poeta  Quinto  Sereko,  ove  dice  : (me- 
dicina). 

«Agrescunt  tenerae  fauces,  cum  frigoris  atr» 
Vis  subiit, ivel  cum  ventis  agitabilis  aer 
Vertitur  j'atque  ipsas  flatusjgravis  infici t 

undas  ; 

ìl?\  rabid  tis  clamor  fracto  cum  forte  sonore 


laPnum  radit  iter.  Sic  est  Hortensius  olimi 
Absumptus:  causis  etenim  confeclus  agendis 
Obticuit  ; cum  vox  domino  vivente  perirei 
Et  nondum  extincti  moreretur  lingua 

diserti  ». 

3.  Tulpius,  lib.  Ill,  cap.  40.  Fr.  Uoffmann' 
1.  Ci  § 7. 

4.  SWIGTEN,  1.  C.  § 112. 

5.  Bouillard  , in  Archives  gimrabs  di 
médecine  T . 7.  Février. 
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si.me  se  la  legger  febbre  svanisce  subito  che  si  manifesta  l’affezione 
ale  fauci.  Altrimenti  si  prolunga  fino  alla  seconda  settimana,  nel 
qual  caso,  se  non  succede  la  crisi  per  sudore  *,  orina  , o salivazio- 
ne 2,  si  dovrà  temere  che  succeda  o l’ induramento  3 o 1’ ulcerazione  4 
delle  tonsille , e ciò  principalmente  negli  uomini  che  hanno  già  altri 
volte  sofferto  siffatta  malattia,  o che  sono  scrofolosi,  ovvero  scorbu- 
tici. E poi  degno  d’osservazione  il  caso  da  noi  osservato  in  un  mer- 
cante di  Vienna  di  4°  anni  che  venne  a Como  il  dì  4 luglio  1829 
per  consultarci,  perchè  dopo  un’angina  catarrale  gli  era  rimasta 
un’  ostinata  affezione  della  laringe  e della  trachea,  accompagnata  da 
continuo  bisogno  di  sputare,  frequente  raucedine  e tosse.  — Per  quanto 
felice  possa  essere  Tesito  dell’angina  catarrale  ne  rimarrà  inevitabil- 
mente una  tendenza  alla  recidiva.  Vi  sono  delle  persone  le  quali 
ogni  anno  di  primavera  e di  autunno  vengon  presi  da  quest’af- 
fezione. 

VII.  À quest’ultime  persone  consigliavasi  un  tempo  di  mangiare 
delle  rondini.  E Celso  riferisce  d’  aver  inteso  dire  da  tutti,  andar 
esente  per  tutto  l’anno  dall’angina  colui  che  avesse  mangialo  un 
pulcino  di  rondine  *,  e giovar  perfino  il  carbone  di  pulcino  di  ron- 
dine abbruciato  col  sale  *,  e siccome  e°jli  aveva  sentito  ripetere  que- 
sta cosa  da  uomini  di  discernimento  fra  il  popolo,  e non  può  far 
male  in  modo  alcuno,  ha  creduto  bene  di  farne  cenno  nelle  sue  opere, 
quantunque  non  l’avesse  vista  menzionata  in  alcuna  opera  medica. 
Si  guarderanno  piuttosto  costoro  dall’aria  fredda,  dall’umidità,  e 
si  copriranno  ben  bene  il  corpo,  massime  la  notte,  evitando  di  gridare 
e di  bere  sostanze  spiritose.  Si  danno  però  dei  casi  di  tale  rilascia- 
mento delle  fauci,  che  non  si  può  togliere  il  pericolo  dell’ angina 
abituale  se  non  facendo  uso  dei  collutori  coir  alcool  5 , della  chi- 
na dell’ allume  7,  ed  altre  cose } come  pure  delle  piastrelle  di  ma- 
stice , cera  e radice  di  piretro  8.  Noi  però,  con  altri  9,  crediamo  che 
non  convenga  adoperare  1’  allume  quando  è già  sviluppata  l’angina 
catarrale  10.  Finalmente  se  1’  affezione  catarrale  succede  tutti  gli  anni, 
amiamo  meglio  che  prenda  le  fauci  anzi  che  parti  più  nobili. 


i.  Buchner  (Misceli,  phys.  med.  T.  ll_ 
p*  1396;.  Quasi  tutte  le  angine  terminaro- 
no col  sudore. 

2.  S 1 ms,  1.  c. 

3.  Swieten,  I.  c.  § 817. 

4.  Rance,  adnotata  medico  pietica.  Ko- 
penhag.  1779. 

5.  WALAErs,  pnethodi  med.  p.  112).  Fr^ 
Hoffmann  (l.  c,  § b). 

6.  SimSj  1.  c. 

7.  Heuermann,  Bemerkwtgen  aus  dem  Ge 
ineie  der  Jrzneyw.  p.  118. 


8.  Swieten  , 1.  c.  § 796. 

9.  W.  F.  Dreyssig  , Handbuch  der  med. 
Diagnost.  p.  309. 

10. »Ich  lasse  einem  Scrupel  Alaun  und  eben 
so  viel  Zucker  als  Pulver  trockenverschlucken , 
damit  es  einige  Zeit  im  Halse  h'dngen  bleibe- 
Das  Mittel  wird  alle  vier  Stunden  wiederholt, 
so  lange  wir  noch  Hofìnung  znr  Unterdriic - 
hung  haben , und  noch  Spuren  der  Iirankheii 
vorhanden  sind.*  Reil,  1.  c.  p,  398, 


Profilassi 
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Cura  VII!.  Nella  cura  dell’angina  catarrale,  la  prima  indicazione,  quella 
si  è eli  procurare  la  risoluzione  della  infiammazione  della  membrana 
mucosa.  Ond’  è che  se  continua  quella  febbricciattola  anche  dopo  lo 
sviluppo  di  siffatta  infiammazione , memori  del  precetto  di  Gelso 
(«nelle  angine  bisogna  cavar  sangue  anche  quando  non  è molto  ab- 
bondante!»), lodiamo  il  salasso.  Fatto  questo  (od  ommesso  se  non  è 
necessario),  si  ricorre  alle  sanguisughe  da  applicarsi  ai  collo,  ammi- 
nistrando internamente  qualche  decotto  mucilagginoso  con  nitro , ma 
in  poca  dose  per  non  irritare  le  fauci,  mettendone  p.  e.  uno  scru- 
polo in  una  libbra  di  decotto  di  altea  con  un1  oncia  di  sciroppo. 
Quando  la  malattia  è leggerissima,  bisogna  limitarsi  ai  clisteri  anti- 
flogìstici, ai  collutorj  ammollienti , alle  bevande  tiepide  leggermente 
aromatiche , p.  e.  di  fiori  di  tiglio  e di  sambuco,  alla  parca  dieta  2 3 4, 
a guardare  il  letto  e fare  dei  fomenti  secchi  intorno  al  collo.  Av- 
verte bensì  Gelso  3 che  » bisogna  fare  dei  fornenti  umidi  , perchè  i 
secchi  tolgono  il  fiato , e consiglia  di  applicare  delle  spugne  che  si 
tuffano  prima  meglio  nell’olio  caldo  che  in  acqua  calda  »,  ma  que- 
sto gran  pratico  probabilmente  parla  delle  angine  catarrali.  Egli  final- 
mente dice  : « Torna  poi  anche  molto  vantaggioso  il  soprapporre 
il  sale  in  sacchetti  caldi  ».  Alcuni  amano  applicarsi  al  collo  le  calze 
appena  tolte  dai  piedi.  Non  è da  saggio  disputare  sui  gusti!  Quando 
la  malattia  mostrasi  più  ostinata  del  solito  , si  avrà  ricorso  ai  va- 
pori acquei  con  poca  quantità  di  aceto , che  si  faranno  entrare  in 
bocca  per  mezzo  di  un  cannello  o della  macchina  di  Fudges  A Qua- 
lora la  pituita  tenace  producesse  gravi  molestie,  e l’ammalato  (p.e  . 
un  bambino)  non  volesse  far  uso  dei  collutorj,  si  inietteranno  leg- 
germente più  volte  al  giorno  (che  sarebbe  troppo  ogni  giorno,  come 
consiglia  Delio  5 ) dei  decotti  ammollienti  tiepidi  6,  tenendo  la  testa 
dell’ammalato  piegata  in  avanti}  perchè  così  si  eviterà  l’ obbiezione 
dell’irritazione  che  fu  fatta  da  Stahl  e da  Vogel  7 alle  iniezioni. 
Nè  maggiormente  a temersi  sarebbe  V irritazione  , quando  V angina 
catarrale  si  protragga  a lungo,  senza  accordarci  per  altro  con  coloro 


k 


1.  Lib.  IV,  cap.  6. 

2.  Alex.  Benedictus  condannava  i suoi 
ammalati  al  digiuno  (B e cura  morb.  lib* 
X,  cap.  19,1. 

3.  Celsus  fl'b.  IV,  cap.  4). 

4.  Ippocrate  (de  morbis  lib.  11,  cap.  9)  e 
Aezio  avevano  già  consigliati  di  introdur- 
re i vapori  nelle  fauci.  ••  In  many  cases  ho - 
t vever  nothing  has  been  found  to  give  more 
relief,  than  the  vapour  of  warm  water  recei ' 
veci  into  the  fauces  by  a propre  apparatus,  •» 
Cullen,  1,  c,,  $ 807. 


B.  S.  Ledel  , de  febre  ex  injectione  de- 
cocti  frigidi  in  fauces.  Ephem.  acad.  nat. 
cur.  dec.  lil,  ann.  7.  — Che  dovrassi  pen- 
saredi  Poitevih,  vedi  observations  sur  les  ef- 
fets  de  la  glace  dans  une  angine  oedemateuse, 
in  Jnnal  de  la  soc.  de  méd.  de  Montpellier 9 
T.  52,  p.  2217 

6.  Del&s  in  amoenitat.  med.  Lips.,  174B, 
p.  29. 

7.  Stahl,  ob«ervat.  clinic,  p.  70.  R.  A.  Vo- 
gel, l,  0,  p.  240. 
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i quali  trarrebbero  che  si  applicassero  alle  fauci  il  sale  di  cucina 
sciolto  nell1  aceto  1 , il  così  detto  sale  faringeo  di  Zobelio  2, 
E ammoniaca  3,  il  sai  ammoniaco  4 e la  senape  5. 


§ CXXIX. 

Angina  reumatica. 

I.  L 'angina  caratterizzata  da  lesa  traspirazione,  da  dolore  aciitis-j>efiniziaiie 
simo,  intollerabile  sotto  il  più  piccolo  sforzo  dì  deglutire,  dalle  fauci 

più  del  solilo  rosse,  non  però  molto  tumide,  chiamasi  reumatica. 

II.  L’angina  reumatica  incomincia  nello  stesso  modo  della  calar-  Sintomi 
tale  } ma  appena  sviluppata  produce  maggiori  tormenti.  Gli  amma- 
lati in  fatti,  al  solo  tentare  la  deglutizione,  per  l’acerbità  del  do- 
lore contorcono  il  volto  e innalzano  le  spalle,  diventando  dolorosa 
perfino  la  loquela  e il  soffiar  del  naso.  Su!  far  della  sera  questi  in- 
comodi aumentano,  associandovi  spesso  dolori  vaghi  degli  arti  del 

collo  e delle  spalle.  E,  sebbene  la  febbre  soglia  accompagnare  sol- 
tanto il  principio  del  male,  e svanire,  stabilità  che  sia  l’affezione  delle 
fauci,  pure  il  polso  è sempre  più  o meno  contratto  e piuttosto  duro. 
Esaminandole  fauci, queste  appariscono  di  un  rosso  scarlatto,  massime 
vicino  al  margine  del  velopendulo  palatino,  senza  considerevole  gon- 
fiore. Inoltre  in  quel  lato  ove  esiste  il  maggior  dolore,  non  di  rado 
si  osserva  la  superficie  della  tonsilla  segnata  da  pustule  bianche  le 
quali  confluiscono  fra  di  loro,  formando  piccoli  ascessi,  che**  in 
seguito  si  rompono,  e gemono  una  goccia  o due  di  marcia  con  molto 
sollievo  dell’ammalato.  Decorrendo  regolarmente  la  malattia,  termina 
al  terzo,  quarto  o settimo  giorno  con  sudori  più  o meno  abbon- 
danti , e orine  con  sedimento  puriforme. 


1.  Qoipsto  Srrfao  (1.  c ) dire  : 

«Angina  sibi  nn islam  sale  postai  acetoni, 
<^uod  proJest  clauso  versatimi  agitare  pa- 

lato.« 

2.  Composto  di  parti  eguali  di  cremor 

tartaro  e nitro  e di  mezza  parte  di  allume 

usto  sciolti  nell’aceto  (Bkrtrandi,  Abhandl . 
-v^jn  derx  Geschwilìsten . A . d.  hai.  Leipz,  1788. 
P 67). 

5.  PniNGcrc  (\.  o.)  ne  metteva  qualche 
igocoia  nei  decotto  di  fichi  preparato  con 
latte  ed  acqua. 


4.  G.  S.  Polis  , usus  sails  ammoniaci  in 
fauci  uni  offerti  busconspicuus,  Misceli,  acad. 
nat.  curi 03.  dec.  II.  ann.  5.  — Loeffler 
ne  mette  una  dramma  sciolta  in  un’oncia 
difspirito  di  Minderer,  oppure  ne  fa  pren- 
dere 20  goccie  collo  zuccaro  ( Bey  Ir  age  zur 
Arzneye  vnd  fVundarz.  Th.  i). 

5.  A.  Macartan,  cinghie  oedèmateuse  guèrre 
par  la  moutarde.  Vedi  Medical  review  Vol.'S. 
sn  Sedillot,  ree.  périod.  de  la  soc . de  mèd. 
de  Farrs  T.  4it.  p,  558. 


Voi.  SII. 
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€ause  111,  L’angina  reumatica  veramente  accade  in  qualunque  stagione, 
ma  più  comunemente  però  in  quel  tempo  dell’  anno  che  sta  di  mezzo 
fra  fa  primavera  e l’estate1.  A ragione  quindi  Ìppocrate  la  collocò 
fra  le  malattie  di  primavera  2 * 4.  È malatltia  famigliare  ai  viaggiatori , 
ai  contadini , e specialmente  ai  soldati  , quando  i calori  del  giorno 
vendono  susseguiti  da  notti  fredde  (passate  fra  la  lattea  e la  veglia  ^j. 
Nasce  pure  allorché  si  adoperino  fomenti  freddi  per  frenare  le  emor- 
ragie o la  cefalea  o quando  espongasi  il  corpo,  massime  a collo  nudo , 
*j!E  aria  fredda  che  passi  da  strette  fessure,  o da  parti  opposte , e ciò 
principalmente  dopo  aver  fatto  soverchio  moto  , aver  bevuto  caldo, 
parlato,  gridato  e cantato.  Tutto  ciò  dimostra  abbastanza  che . la 
soppressa  traspirazione  è la  principal  causa  deh  angina  reumatica. 
Rimarcabile  è altresì  il  passaggio  di  questa  malattia  nell’  odontal- 
gia 5,  nella  risipola 6 (che  va  distinta  dalla  scarlattina)  e nei  pa- 
diglioni. Il  2Ò  marzo  1829,  una  dorma  di  quarantanni  venne  a 
consultarmi  per  un’angina  d’aspetto  reumatica,  che  la  prendea  tutte  le 
volte  che  1’  abbandonava  un  eritema  gelone  che  aveva  sulle  mani 

e viceversa.  . 

Diagnosi  IV.  Si  conosce  essere  la  sede  principale  dell  angina  reumatica  nei 
muscoli  dell’ugola,  dall’ accrescimento  dei  dolori  sotto  gh  sforzi  fatti 
per  deglutire,  per  soffiare  il  naso  e per  parlare.  Non  andrai  adun- 
que errato  dichiarandola  pec  veumatisuio  acuto  delle  fauci^  ciò  che 
si  conosce  pure  dall’zWo/e  volubile,  non  dell’angina  in  genere,  come 
insegna  Swieten  ma  soltanto  della  specie  reuwat 'Cd  della  medesima. 

Prognosi  V.  Questa  stessa  leggerezza  poi  del  male , toglie  ogni  sicurezza 
0 che  del  resto  promette.  Imperciocché  chi  assicura  , che  la  causa  che 
ha  agito  quest’ oggi  sulle  fauci,  domani,  improvvisamente  scompa- 
rendo da  queste , "non  vada  a irrompere  , con  grave  pericolo  della 
vita  , ai  polmoni  B,  al  cuore  come  si  legge  in  Ìppocrate  alla 
milza,  al  fegato,  al  capo  e in  altre  parti  già  predisposte  da  prece- 
denti malattie,  o da  labe  ereditaria? 

YI.  Eviterai  tale  pericolo  moderando  bensì  la  violenza  dell  an-* 
gina  reumatica  (come  abbiamo  insegnato  nel  paiagrafo  antecedente  ), 
ma  lasciando  del  resto  che  il  male  faccia  il  suo  corso  nelle  fauci , 
locchè  è impedito  daW abuso  dei  salarsi.  Già  da  gran  tempo  Reco- 


1.  Sydenham,  sect.  Vi.  cap.  7. 

2.  Aph.  20.  sect.  III. 

o.  1).  Monih),  l.  c. 

4.  Fn,  IIOFFMAWN,  1.  c.  obs.  4. 

8.  » Sonosi  osservate  delle,  angine  tonsil- 
lari , . . succedute  tostamente  ad  odontal- 
gie sconui-arse , e viceversa.  » V.  Cobnelio  , 
statistica  odontalgica  per  1*  anno  Hif!  , 

Q.  J.  AuNorr,  in  the  medical  and  physical 


journal  edited  by  R.  Macleod  , new  series 
Voi.  2.  1827.  March. 

7.  (1.  c.  § 809). 

8.  Hippocrates,  de  norbis  lib.  11.  cap.  9. 
F.t  aphdr.  10.  sect.  V. 

9.  Hippocrates,  epidem.  V.  text.  37.  epid. 
vii.  text.  22. 

lo  E pidem.  11. 

11.  Swieten,  1.  c.  § ^09. 
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sum  1 avvertì  eli  andar  cauti  coi  salassi  neh’ angina  ^ ma  non  trovò 
orecchie  preparate  a seguir  troppo  il  suo  avviso.  Attutiscono  in*r 
vece  il  male  i cataplasmi  moderatamente  caldi  applicati  al  collo  di 
giorno,  e cambiali  nella  notte  coW  empiasi ro  di  meliloto.  Swieten 
consiglia  sostanze  più  acri  2 3 4:,  ai  quali  mezzi  però  noi  sostituiamo  il 
vescicante  ne’ casi  più  leggieri  , applicalo  alla  cervice,  e ne’ casi  più 
giavi  attorno  al  collo,  in  modo  «che  fra  l’uno  e l’altro  capo  deb- 
I’  empiasi™  non  si  trovi  che  la  nuca  » A 


A mg  ina  mfkmtinat  erta. 


I.  Zi*  angina  infiammatoria,  detta  anche  sinocale,  sanguigna^  nera^e&dai0Ije 
e legittima  , costituisce  il  vero  flemmone  delle  fauci. 

IL  Questa  grave  malattia  , servì  di  prototipo  agli  autori  che  scris-  tetterà*.  ] 
sero  sull’angina  in  genere,  non  però  senza  danno  della  scienza.  Vi 
furono  non  ostante  di  quelli  che  la  considerarono  separatamente  \ 

III.  Previi  per  lo  più  i sintomi  prodromi  della  febbre  infiamma-  Sintomi 
toria  5,  talvolta  improvvisamente,  sen z’ esserci  mai  incontrati  finora 
nel  desiderio  della  venere6,  appare  il  brividio,  susseguito  tanto- 
sto da  calore,  polso  pieno,  duro  e sete.  L’ammalato  si  lagna  dap- 
prima di  secchezza  e ardore , indi , più  o meno  presto  , di  do- 
lore alle  fauci.  Il  qual  dolore  per  lo  più  comincia  nelle  tonsille  7, 
che  subito  si  gonfiano  per  modo  , da  acquistare  il  volume  di  una 
noce,  si  toccano  tra  di  loro,  si  vedono  dall’  esterno  a protuberare 
sotto  gli  angoli  della  mascella  , e impediscono  di  aprire  la  bocca  8, 
associandovisi  qualche  volta  il  dolore  alle  articolazioni,  e il  gonfiore 
delle  glandule  sottomascellari  e dei  collo.  Si  gonfia  pure  il  ve- 


1.  Rkcolin,  Mémoire  sur  Cangine  inflam- 

matoire.  In  Mémoires  de  Vacaci,  de  chirurgie 
T.  4,  p.  429.  1 

2.  I.  c,  § 809. 

3.  Sono  parole  di  Stoll, 

4.  Obehcamp  , ratio  anginae  infiammato, 
riae»  Heidelb.  1750.  — Maas  ("Steffens  ?)  diss. 
de  angina  infiammatoria.  Lugd.  fiat.  1734, 
— Kaltschmid,  di  ss.  de  angina  infiamma- 

toria. Jen.  1139.  — Boymanws  , diss.  de  an- 

gina indaramatoria.  Lugd.  Rat.  1761.  — 
Stream  , diss.  de  cynanche  infiammatoria 

1790.  — Anoeau,  diss,  de  angina  infiamma- 

toria. Dumb.  17<>4  — Hfdouin,  diss  sur  Van- 
gine  inflammafurie.  Paris  cfa.  X,  — Feabst, 


diss.  sur  V angine  infiammatorie,  Fark  an, 
Xll.  — Lemurgier,  diss.  sur  f angine  inftam- 
matoire.  Paris  1803,  — Pewdris,  diss»  de  cy- 
nanclie  tonsillari  infiammatoria.  Duisb. 
1810. 

5.  Vedi  il  trattato  delle  febbri. 

6,  Desportes  , sur  V excitation  vénérienm 
symptòme  avantcoureur  de  diverses maladies* 
et  notamment  de  Cangine  avec  exudation  pu ~ 
Iacèe,  lievue  medicale  1828.  Joùt,  p.  184. 

7,  Hildenbrand,  1.  c.  p.  loG. 

8.  Abusano  del  vocabolo  trismo  coloro 
che  in  esso  designano  il  suddetto  sintomo 
come  fa  Lbghrr  , in  Riuscii,  Memorahir 
hen  der  Hetlkxmde  ete.  p.  l$l. 
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lo  pendalo  palatino  e P ugola,  e non  può  più  nò  distendersi  nè 
allungarsi.  La  voce  già  fioca  , si  fa  nasale}  e le  bevande  (che 
qualche  volta  incontrano  maggior  difficoltà  dei  cibi  ad  essere  deglu- 
tite ) rigurgitano  per  le  narici.  Il  dolore  delle  fauci  si  estende  agli 
orecchi  ( tanto  sono  vicini  il  velopendulo  e P ugola  ai  meati  della 
tromba  d^Eustachio),  ivi  infierisce  acuto  e pulsante,  con  romori  , e 
qualche  volta  sordità  *.  La  lingua  sempre-  sporca  di  muco  viscido  , 
talvolta  è rossa  alla  base  e tumida,  l'alito  fetente.  Guardando  le  fauci 
in  sul  principio  del  male,  spingendo  boccino  più  lineano  che  si  può, 
si  scorge  un  tumore  sanguigno,  che  in  seguito  si  fa  giallo  bianchiccio. 
Poiché  le  fauci  in  un  silo  sono  aride,  in  un  altro  si  coprono  di  linfa  coa- 
gulabile, od  anche  di  pseudomembrane  b Tanta  è la  copia  di  quella 
iinfa,del  muco  e della  saliva,  che  gli  ammalati,  non  polendo  ne  sputare 
nè  deglutire,  tormentati  dalla  nausea  e dalle  vomit urazioni,  convulsi  e 
grondanti  di  sudore,  sono  costretti  ad  alzarsi  dal  letto, e,  col  capo  in- 
clinato allevanti  e colla  bocca  aperta,  emettere  quella  immondezza 1 2  3. 
Del  resto  la  difficoltà  di  respiro 4 obbliga  già  questi  ammalati  a te- 
nersi in  posizione  eretta.  Questo  stato  straordinariamente  angoscioso 
che  non  lascia  sentire  il  dolore  5,  e che  diventa  sempre  più  grave  sotto 
Pesacerbazione  vespertina  della  febbre,  e dopo  quel  qualunque  sonno, 
si  manifesta  per  la  faccia  rosso-livida,  gonfia,  per  gli  occhi  splendenti, 
scintillanti,  sporgenti,  sudasi  di  sangue,  pel  turgore  delle  vene 
frontali  e temporali,  per  la  cefalalgia,  la  veglia,  i vaniloqui,  il  de^ 
lirio  6 e Pinquietudme. 

IV.  S’  incontra  facilmente  questa  malattia,  quando  le  cause  del- 
l’angina catarrale  e reumatica  occorrono  in  soggetti , siano  pure  di 
qualunque  età  7 e costituzione  8,  specialmente  però  nei  robusti  che 
vivono  lautamente , dediti  al  vino , travagliati  da  soppressione  di 
emorroidi  e di  inenstrui9,  che  trascurano  il  salasso  abituale10,  o quando 


1.  Swieten,  1.  c.  § 80b. 

2.  Ond’è  moda  fra  i Francesi  di  chiama- 
re questa  malattia  angine  couenneuse  come 
6i  può  vedere  nel  iourn  complementaire  au 
diction ■ des  scienc.  medicates  T.  23.  cahier 
92  , p.  546.  — Revue  mèdicale  18-28.  Octobrt 
p,  43.  Bibliothèque  universelle.  Mars  1829  , 

p.  233  etc.  qualche  volta  poi  chiamano  con 
tal  noine  anche  le  ulcere  lardacee  delle  fau- 
ci nell’angina  maligna.  Che  anzi  vi  an- 
noverano anche  il  croup  e perfino  le  afte  1 
(P.  Bretonneau,  des  inflammaiions  spèciales 
du  tissu  muqueux  et  en  particulier  de  la  diph- 
thérite , ou  inflammation  peliculaire  connue 
sous  le  noni  de  croup , d’angine  rnaliqne , d' an- 
gine gang rèneus e.  Raids  1826.  e Lelct,  nel 

luogo  che  citeremo  nel  seguente  rapo. 

5.  Momu>,  in  Medical  essays  T>  3,  cap.  24, 

p.  345.  Descrive  espressamente  questi  muli 

Ciie  ebbe  egli  stesso  a soffrire. 

fti  &W.MEK,  1.  t.  % 


8.  Aretaeus,  de  caus.  et  sign,  morb,  li b.  J, 
cap.  7. 

6.  Schwarz  (Harless,  Reinisch-WestpKàh 
Sarhbucher  B.  10,  St.  2,  p.  77.  1823,)  narra: 
Einige  Falle  von  Mandelbraune,  angina  ton- 
sillaris, wobey  der  Kopfmit  angegriffen  war . 
Swieten  (l.  c.  § 807). 

7.  lo  vidi,  come  videro  altri,  l’angina  in- 
fiammatoria sì  nei  fanciulli  che  nei  vecchi. 

8,.  Sydenham  (sect.  VI.  cap.  7)  dice  che  gli 
uomini  dai  peli  rossi  vanno  più  degli  al- 
tri soggetti  alt’ angine;  forse  perche  sono 
frequenti  negli  Inglesi.  Se  la  malattia  si 
attaccasse  di  preferenza  a coloro  che  hanno 
i peli  rossi  , sarebbe  rara  in  Italia,  mentre 
in  fatto  non  lo  é. 

9 cioEsciiE,  U i ss.  de  angina  infiammato- 
ria a menstruoi  uni  soppressione  nuU\  Jen. 
1798. 

10  FU  D.  ilOFFMAuNUS  fi.  C.  % ty. 


DELLE  ANGINE  509 

delle  cause  agiscono  con  molta  forza,  come  avviene  cavalcando  con- 
tro il  vento,  correndo,  declamando  a voce  forzata  , occupandosi  di 
lavori  all’aria  fredda,  bevendo  ghiaccialo  a corpo  sudato  1,  stando  a 
collo  scoperto  2 o entrando  in  un  bagno  troppo  caldo:  queste  cause 
agiscono  poi  soprattutto  nelle  regioni  elevate  esposte  a settentrione  3 
e sugli  uomini. 

V.  L’angina  d’ucui  si  tratta  è una  vera  febbre  infiammatoria,  fa-  Li 
cilea  conoscersi, proveniente  spesso  dalla  catarrale  e dalia  reumatica,  con 
flemmone  di  tutte  le  parti  costituenti  le  fauci.  s4  L’angina  infiamma- 
toria , dice  Stoll,  è una  febbre  infiammatoria  universale  con  locale 
infiammazione  delle  tonsille  « 4 5 *.  E Hildeìnbrand  5 così  si  esprime: 

a È una  febbre  in  fiamma  tona  accompagnata  da  flemmone  delle  fauci  ». 

— Ma  che  valgono  queste  autorità  contro  la  scuola  di  Bbocssais,  se- 
condo la  quale,  la  flogosi  deve  cominciare  nelle  fauci  e la  febbre  ve- 
nir in  seguito  ? Dica  ora  Sauvages  l’angina  sinoeale  comincia  coi 
brividi  e freddo  senza  causa  esterna • più  tardi  fanno  male  le  fauci.  » 
Certo  ingannossi  il  buon  uomo,  e si  ingannarono  i secoli  ! 

VI.  L’angina  infiammatoria,  sia  pure  estesa  anche  alla  lingua  7,  Pr 
negli  uomini  adulti , dotati  di  visceri  e umori  sani  , non  riesce  nè 
direttamente  nè  indirettamente  di  alcun  pericolo.  Non  è così  però 
dei  fanciulli  e dei  malaticci*  quelli  come  abbiami  detto,  possono  re- 
star soffocati  dal  tumore  delle  tonsille,  e questi  cadono  in  altri  gra- 
vissimi mali  , estendendosi  cioè  1’  infiammazione  alla  laringe  8,  ai  pol- 
moni 9,  al  cuore,  al  peritoneo i0.  Fra  le  note  di  mio  padre  trovo 

la  seguente:  « Nel  mese  di  gennajo  del  1793  una  donna  di  qua- 
rantanni che  soffriva  prima  di  dispnea,  ricoverossi  al  clinico  isti- 
tuto (di  Pavia)  per  un’  angina  tonsillare.  Era  ammalata  da  quattro 
giorni  : si  fece  un  salasso.  Il  dì  vegnente  il  dolore  alle  fauci  scom- 
parve e portossi  alla  spalla  destra,  così  forte  che  la  tapina  non  po- 
teva muovere  il  braccio.  Nello  stesso  tempo  osservavasi  la  diarrea, 
onde  l’  ammalata  ebbe  a perdere  più  volte  le  feci  in  letto.  11  terzo 
dì  comparve  un  rossore  risipelatoso  molto  esteso  alla  mammella  si- 
nistra , senza  però  che  si  dissipasse  quel  dolore  alla  spalla.  Final- 
mente morì  soffocata  come  se  fosse  affetta  da  peripneumonia.  Al- 
T apertura  del  cadavere  non  si  trovò  alcun  segno  di  infiammazione 


1.  Hellwig,  obs,  med.  p.  i' 77. 

2 Diemersroeok.  , disputationes  de  mor- 
bi s,  thoracis  etc.  p.  226. 

5.  Grant,  1.  c.  TU.  2,  p.  570. 

4.  Stoll,  1.  c.  sect.  VII,  p.  474i 

5.  1.  c. 

6 Sauvages,!.  c. 

7.  R.  A.  Voghe  (\.  c.)  dico  non  esservi 
angina  più  pericolosa  di  quella  che  inte- 
ressa anche  la  lingua.  Gli  é certo  die  l’m- 
fiam inazione  è tanto  più  grave  quanto 
piaggi 01  mente  estesa  , ma  l’.angma  non 
diventa  perciò  più» pericolosa. 

8.  MufrGAGM  , dtì  ned.  et  causs.  morb.epist. 


XL1V.  3.  (>*  Nella  membrana  poi  che  rico- 
pre la  laringe  e dentro  e fuori,  esisteva 
una  lesione  lieve  nell’interno,  ed  all’ester- 
no grave.  »). 

9 Dodonaeus,  prax.  med  — Raymann.  de 
angine  pulmonum  inflamrnationem  metap- 
tosi.  Act.  nat.  cur.  Voi.  IX,  p.  104.  — 
Schomberg,  aphorismi  practici.  — Enciclo- 
pùd , fVorterb.  p.  472. 

10,  G'  A.  del  Chiappa,  ragguaglio  dell’i- 
stituto clinico  medico  pei  chirurghi  del- 
i’l.  R.  Università  di  Pavia.  In  Omooki,  an- 
nali universali  di  medicina  1826,  Dicembre 
p.  403. 
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alle  , ma  tatti  i caratteri  di  una  flogosi  quasi  risipelatosa  alla 
glottide,  alla  laringe,  e per  tutta  l’ estensione  delia  trachea  e dei 
bronchi  } il  pericardio  pieno  di  moli’  acqua  puriforme  e il  cuore 
tutto  villoso  ».  Furono  vedute  succedere  metastasi  ai  nervi  1 e 
alle  parti  genitali2.  — La  risoluzione  deiPangina  infiammatoria  può 
essere  perfetta  od  imperfetta.  La  prima,  tranne  la  dispostone  alla  re- 
cidiva, non  lascia  dietro  di  sè  alcuna  traccia } e si  ottiene  ogni  qual 
volta,  usando  per  tempo  di  un  metodo  conveniente  di  cura,  si  può  ma- 
derare  la  febbre  infiammatoria  e dissipare  il  flemmone  delie  ; fauci  per 
modo  che  la  malattia  abbia  a terminare  a guisa  delle  angine  catar- 
rali e reumatiche.  Nella  risoluzione  imperfetta  , sebbene  la  febbre 
compia  la  crisi  coi  sudori,  colP  orina  sedimentosa,  colla  salivazione, 
con  epistassi  o con  altra  emorragia , pure  rimangono  o la  voce  na- 
sale protratta  talvolta  a tarda  oonvalesoenza  3,  o adesioni  morbose 
ora  del  velopendulo  e dell’  ugola  colla  membrana  delle  fauci  , 
quindi  chiusura  delle  aperture  nasali  posteriori  4 , ora  del  velopendulo 
colla  lingua  b.  Si  riscontrarono  pure  e V induramento  dell'  ugola  e 
e il  così  detto  polipo  della  tonsilla  7. 

- — Comunissimo  poi  è 1’  esito  di  suppurazione , il  piu  atto 
ad  impedire  le  recidive.  Frequentemente  vidi  delle  persone  che 
non  poterono  liberarsi  dalie  angine  abituali , finche , avendo  sof- 
ferto un’angina  infiammatoria  che  terminò  in  ascesso,  vissero  poi 
sempre  sani.  Yi  sono  certe  costituzioni  annuali  , nelle  quali  le 
angine  flemmonose  inclinano  talmente  alla  suppurazione,  che  non  vale 
ad  impedirla  la  cura  più  appropriata  e pronta  8.  Lo  stesso  suole 
avvenire  nei  soggetti  proclivi  alle  angine  abituali.  In  questi  casi  , 
se  la  malattia  non  cede  manifestamente  nelle  prime  a/j.  ore  ai 
tentativi  dell’arte,  succederà  inevitabilmente  P ascesso.  Errò  quindi 
di  certo  R.  A.  Vogel,  quando,  seguendo  Grant,  disse  9:  Il  di- 
battimento  avviene  il  terzo , quinto  o settimo  giorno  con  per- 
dita di  sangue  dalle  nari,  diarrea,  sudori  e urina  critica  ??.  I segni 
dell1  ascesso  sono,  la  febbre  continua,  il  dolore  oscuro  e pulsante 
delle  fauci , il  tumore  molle  , non  che  la  sempre  maggiore  difficoltà 
di  deglutire,  di  udire10  e di  respirare.  La  sede  dell’ ascesso  è per 
lo  più  nelle  tonsille,  e qualche  voìia  nelle  parti  recondite  vicine  ii. 
Esso  scoppia  quasi  sempre  nella  cavità  della  bocca,  rarissime  volte 
per  di  fuori.  Dodonaecs  12  riferisce  un  caso  di  infiammazione  di 


ì.  Rouget,  in  Bulletin  de  VEcole  de  mède- 
eine  et  de  la  soc.  de  Paris.  A.  1807,  p.  70. 

2.  C,  A.  he  Bkrgk.n,  Nov.  act.  phys.  med. 
acati,  nat.  curios.  T.  f.  obs.  85,  p.  330. 

5 R.  A.  Voghi.,  I.  c p L8. 

4.  Uno , Uundbuch  der  pathoL  Anatorni 
p.  210. 

3 Ms* ft , in  Rust’s,  Magazin  fiir  die 
gesat  unite  tirili',  ti.  19  Heft  3 p.  457. 

6 Vou.ths,  , afanéb  der  patàol  Anatomie 
3.  2.  p.  I <*< 


7  D.  Pacl  de  Sorbait,  rara  anginae  spe- 
cies. In  Misceli,  acad.  nat.  curios,  ann.  II, 
obs.  14. 

8.  Hagstro'vi,  in  neuen  Schwedisch.  Ab r 
handl.  B.  2,  p.  219. 

9.  1.  c. 

SO.  SwtftTRN,  1.  c.  § 803, 

H.  qiMRIN,  i.  C.  p.  2|i. 

12.  Apb.  ST-  se#t- 
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ambedue  le  tonsille  in  ima  bambina  eli  cioè  anni,  nella  quale,  noil 
potendosi  far  uso  dei  rimedi  adattati  a cagione  dell’  età,  la  natura, 
facendo  uno  sforzo  per  arrivare  a guarigione , portò  la  malattia 
all’  esterno.  Formaronsi  pertanto  da  una  parte  e dall’altra  del  collo, 
al  di  sotto  degli  orecchi, due  tumori,  che,  aperti  col  coltello,  man- 
darono marcia  , e cosi  la  bambina  liberata  daìfascesso  delle  tonsille, 
si  ristabilì  in  salute.  In  questo  caso  si  vide  confermato  il  detto  di 
Ippocbate  »:  Quando  esiste  un’angina  se  si  forma  un  tumore  al  collo 
è buon  segno,  perchè  il  malesi  porta  all’esterno. 1 2 » Quando  l’ascesso 
scoppia  nella  bocca  vi  suole  comparire  un  punto  bianco  nel  suo  centro. 
Guardati  però  di  non  iscambinre  per  un  ascesso,  o la  linfa  coagulabile, 
o le  pseudomembrane  che  coprono  le  fauci , ben  di  spesso  erose  A 
A stabilire  pertanto  la  presenza  dell’  ascesso  , si  richiede  che  il  tu- 
more sia  non  solo  bianco  , ma  anche  molle.  La  rottura  dell’  ascesso 
succede  fra  il  settimo  ed  il  nono  giorno.  Sebbene  tutti  i fenomeni 
morbosi  aumentino  , come  è naturale  , mano  mano  che  s’  avvicina 
il  momento  delia  rottura  dell’ ascesso , potrai  rimanerti  tuttavia  tran- 
quillo^ giacché,  confidando  nella  propria  3 e nella  esperienza  di  altri4, 
assicuriamo  che  nessuno  , trovandosi  ancora  in  istato  di  espellere  la 
marcia  5 (talvolta  cacciandone  fuori  persino  tre  oncie  e fetida)  , 
ne  rimase  mai  soffocato.  Se  la  rottura  delfascesso  non  arreca  un  intiero 
sollievo,  puoi  aspettarti  la  rottura  di  un  altro.  — Le  esulcerazioni 
lasciate  dagli  ascessi  guariscono  da  per  sè,  e prontamente  quando  però 
non  continui  la  febbre  (per  colpa  alle  volte  di  complicazione  gastri- 
ca6). o succedano  fistole  7,  o nascondasi  qualche  labe  scorbutica 
o sifilitica  , o siano  stati  commessi  errori  gravissimi  nel  regime.  — • 
In  queste  ultime  circostanze , o accade  V ulcera  cronica  8 , o la 


1.  Aph.  57.  sez.  6. 

2.  Questa  é la  suppurazione  superficiale 

rii  cui  parlano  Stofck,  !.  c.  p.  HO.  e Cham- 
boìv  de  Moisteaux.  Krankengeschichten  und 

Lei  clienti  flnungen.  //.  d.  Fr.  1791,  p.  282. 

5.  Posso  assicurare  in  tutta  coscienza  di 
non  aver  perduto  un  solo  ammalato  per 
ascesso  alle  fauci  in  trentanni  di  pratica 
quantunque  moltissimi  , e fra  questi  una 
Ebrea  di  Vilna  , sembrassero  vicini  a spi- 
ra re. 

ì.  De  la  Motte  ( traiti  compiei  de  chi- 
rurgie T.  /,  p.  195J  confessa  di  non  aver 
mai  veduto,  in  tren taci nq uè  anni,  morire 
alcuno  per  ascesso  delle  fauci.  » Nè  mi  ri- 
cordo, d ice Swieten  fi.  c.  § SUO  di  aver  ve- 
duto l’angina  suppuratola  terminar  colla 
morte,  quantunque  ne  abbia  visti  dei  casi 
gravissimi  «.  Parlando  di  questo  subbierò 
mio  padre  soleva  raccon tare  unastoria  ch’e- 
gli aveva  sentito  dire  dal  suo  maestro 

il  prof.  G'TTHt'HOFF,  di  Heidelberg.  Giace- 

rsi gravemente  ammalato  l’elettore  pala- 
tino di  Baviera  CARIO  fKODORO.  Il  ca- 


so sembrava  spedito  al  suoi  mediti  ordinar^ 
quando,  chiamato  a consulta  Gattebhoff, 
questi  scopri  che  la  malattia  altro  non  era 
che  una  postema  delle  fauci.  Si  rise  egli 
pertanto  della  disperazione  della  Corte,  e 
promise  che  in  breve  tempo  il  principe  sa- 
rebbe guarito.;  dichiarazione  che  i ministri 
riprovarono  aspramente  come  troppo  sfar* 
ciata.  Ma  non  erano  ancora  passate  due  orò 
che  l’ascesso  si  aperse,  e l'ammalato,  tran- 
quillo, domandò  a mangiar  e.  confermando 
così  il  pronostico  del  professore. 

H.  Forestls*  lib.  XV.  obs  24.  cita  per  al- 
tro un  caso  in  cui  la  marcia  che  uscì  dà 
un  ascesso  a ile  fauci,  scendendo  nei  bran- 
chi soffocò  l’ammalato. 

6.  Le  fauci  poi  esulcerate  con  forte  feb- 
bre. II ippociìates,  Prognosi,  et  Coao,  pra ti- 
ri ot.  N.  277. 

7.  Collomb’s,  med.  chir.  [ferii e fi.  2,  p.  565. 
non  guarì  che  dopo  qualche  settimana. 

8.  Zwimgf.r,  theatr.  prax.  med.  P.  I,  p.  35, 
— D.  FiscnER,  in  Buchsfr,  Misceli,  P.  fi 
p 1418 
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gangrena.  Il  20  febbrajo  1820  venni  chiamato  a consulto  dal  dot- 
tore Wróblewsili,  a Vilna  , per  un  signore  di  quarantanni  il  quale 
aveva  felicemente  superato  un’  angina  terminata  in  ascesso.  Appena 
convalescente  lasciò  la  casa,  probabilmente  si  raffreddò  , e sicura- 
mente abusò , com’  era  suo  costume,  de’  liquori.  All’  indomani  gli 
comparve  la  cancrena  delle  fauci.  Trovai  1”  ammalato  che  passeg- 
giava nella  sua  stanza  con  faccia  livida,  alito  fetentissimo,  respira- 
zione sibilante,  gonfiezza  alla  gianduia  tiroidea,  estremità  fredde,  il 
polso  appena  percettibile  e delirio  esprimente  la  paura.  Beveva  li- 
beramente, e del  resto  somigliava  ad  un  idrofobo.  Mori  in  quella  stessa 
giornata.  — Fuori  delle  suddette  circostanze  però  la  gangrena  si  osserva 
di  rado  nell’  angina  ?*.  L’angina  infiammatoria,  dice  Borsieri,  non  passa 
in  cancrena  se  non  rarissime  volte,  e solo  quando  P infiammazione  è 
giunta  ad  una  estrema  violenza1.  E G.  F.  Frank  scrive??:  Egli  è 
ben  raro  che  termini  in  gangrena  , se  non  vi  si  unisce  la  febbre 
maligna  2 ??.  Quelli  che  opinano  diversamente,  tengono  per  gangrena 
quelle  ecchimosi  che  si  osservano  qualche  volta  qua  e là  sparse  , 
principalmente  sull’ugola  3 4.  Sembra  che  Forestus  abbia  distinta  giu- 
diziosamente (a  cancrena  dall’ ecchimosi , quando  parlò  dell’ugola 
passata  in  cancrena  e putredine , e di  un’altra  passata  in  nigredine 
La  cancrena  si  riconosce  non  dalla  macchia  soltanto  , ma  anche 
dalla  febbre  acutissima,  dalla  cessazione  spontanea  dei  dolori,  dal 
freddo  delle  estremità,  dalla  faccia  ippocratica,  e dal  fetore  cadaverico. 

VII.  Nella  speranza  di  ottenere  la  risoluzione,  si  deve  ricorrere 
tantosto  alla  flebotomia  5 dalia  giugulare  6,  se  è possibile  7 ; quasi 
mai  dalle  vene  ranine  8 5 ma  soprattutto  dal  braccio,  e occorrendo 
una  speciale  rivulsione  , dal  piede  9,  cambiando  qualche  volta  il 
luogo.  Giacche  di  rado  basta  un  salasso  solo  a contenere  il  male.  — — 


1.  Bop, sieri  , 1.  c.  § 409. 

2.  J.  P Frank,  1.  c.  p.  1 53. 

5.  » Angina  tonsillaris  , . . terminates  . . . 
hardly  ever  by  yangraena;  although  in  these 
diseases  some  sloughy  spoats.  commonly  sup- 
posed to  be  fore-runners  of  gangraena  appear 
upon  the  fauces « Cullen,  1.  c.  § 503. 

4.  Lib.  XIV.  oss  5 

5.  Hippocrates,  de  morbis  lib,  flT.  cap, 
It),  — Galeous,  de  curandi  ratione  per  ve- 
nae sectionem  cap.  59.  — Aretakus,  lib,  de 
curat,  rootb.  acut.  cap.  7.  — Ales.  Tral- 
lianos,  de  morbis  et  febri bus  lib.  IV. cap  I. 
's-  Zacutus  Lusitano»,  prax.  adrairabitis 
cap.  135.  — Rivbrics,  prax.  med.  lib.  Vili. 
Cap  7 — Borelli,  hist,  et  obs.  rar.  cent,  IV. 
Obs.  60 

6.  Zacot.  Ltjsitanus  , hist.  nied.  pract. 
lib  I.  hist.  70.  — Stoll,  aph.  105. 

7.  Morgagni  (l.  c ) dice:  »...  la  iugula- 

re non  si  poteva  aprire  come  avrebber  vo- 

luto . non  potendosi  sopportare  dall'am- 
Inalato  la  posizione  che  a tal  uopo  si  ri- 


chiedeva « Io  non  ho  mai  incontrata  tale 
difficoltà. 

8 Tolpio  (obs,  mod  lib.  I.  cap.  3t  , 

р.  90)  dice  che  ne  vide  derivare  funeste 
conseguenze,  ciò  che  avvenne  pure  a Win- 
clkr  (Kphem.  acad  nat.  curios,  dec.  11. 
ann.  4,  p.  295)  e a Hagendorn  (obs.  et  hist, 
med.  Frane.  5695,  p.  580j.  Gli  stessi  fautori 
di  siffatta  operazione  solevano  farle  pre- 
cedere un  salasso  dal  braccio  come  può  ve- 
dersi on  1 ppocr a i e , de  victu  in  morbis 
acutis,  Galeno,  1.  c.  cap.  19,  Tralliano,  1, 

с.  lib,  IV.  cap.  i.  et  Sydenham  , sect.  V . 
cap.  7.  Huxiiam  (opp.  phys.  med.  T.l,  p.  212^ 
dice  che  le  ranine  non  danno  sangue  in 
copia  sufficiente; 

9.  Quando  dopo  la  soppressione  dei  me- 
strui, dei  lochi,  o delle  emorroidi  soprav. 
viene  improvvisamente  qualche  male, d’ac- 
cordOiCOllafmaggior  parte  dei  clinici,  cre- 
derei più  sicuro  il  cavar  sangue  prima  dal 
piede,  poi  dal  braccio;  massime  in  quelle 
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Ciò  fatto,  si  applichino  le  sanguette  attorno  al  colio,  <1  a quindici 
a venti  nell’adulto*,  prima  di  tutto  in  quei  punti  che  corrispondono 
alle  tonsille,  e se  ne  ripeta  V applicazione  a norma  delle  circostanze. 

IP  applicare  le  sanguette  immediatamente  sulle  tonsille  n puzza  di 
prestigio.  Si  raccomandano  in  luogo  delie  scarificazioni  2.  Ma  an- 
che senza  di  queste,  almeno  internamente  3 sulle  tonsille,  abbiamo 
sempre  curato  felicemente  una  tale  malattia.  JNoi  non  approviamo 
adunque  questa  operazione  quantunque  lodata  da  uomini  insigni4} 
siccome  rigettiamo  il  modo  di  cauteli  zzar  e le  pseudomembrane  che 
coprono  le  fauci  °. 

Vili.  Moderata  la  forza  del  male  mediante  le  evacuazioni  san-Continudz. 
guidile  (non  già  prima  ^),  dovasi  pnomooere  l alvo  \ ainministiando^6^  aiDorm 
a tal  uopo  farmaci  blandissimi,  combinati  coi  mucilagginosi  8,  giam- 
mai sotto  forma  di  polvere  9 , e sempre  tiepidi  l0.  Che  se  non 


persone  , siano  uomini  o donne  dei  cibali 
sappiamo  per  esperienza  chela  costituzione 
è tale  da  non  poter  sopportare  una  sottrazio- 
ne di  sangue  dalie  estremità  superiori  senza 
sentirsi  oppressione  di  petto  e gravezza  del 
capo.  Borsier;,  ì.  c.  53s4. 

1.  Pu.  Cbvupì'Ok,  von  der  Jnsetzung  von 
Blutegel  auf  innern  Oberflàchen.  In  Magazin 
der  auslànd , Liter,  der  gesammt.  Heilk • B. 
4,  p.  457,  — Bonkafox  db-Mallet  , observa- 
tions sur  les  sangsues  appliquèes  aux  amyg- 
dales.  Sedìllot  , rèe.  périod.  de  la  soc . de 
tnéd.  de  Paris  T.  28,  p.  579. 

2.  R chter,  speciells  Therapie  B.  I , p.  444. 

3.  Molte  volte  mi  servii  delle  scarificazio- 
ni esternamente  per  curare  l’angina  infiam- 
matoria, non  però  intorno  al  collo,  per  ti- 
more di  eccitare  un'  irritazione  troppo 
forte;  ma  tra  le  scapole  ed  alla  nuca.  Lo 
stesso  ìcpocrate  insegnò  di  far  applicare 
le  coppette  scarificate  alla  prima  vertebra 
cervicale  dopo  aver  raso  il  capo,  e di  tene- 
re le  coppette  il  maggior  tempo  possibile 
in  sito  dopo  avervi  fatte  le  incisioni. 

4.  Gaelius  Aorewapus,  lib.  Ill,  cap.  3.  E 
Celsus,  Quarin,  1.  c.,  p.  SOS. 

5.  Questo  metodo  é ancora  in  favore 
presso  alcuni  medici  francesi.  Trascurati  i 
salassi  essi  altro  non  veggono  che  « la  né- 
cessiti  de  détruire  les  lissus  qui  se  forment , 
et  de  changer  le  mode  de  la  vie  de  la  mem- 
brane muqueuse  par  t ine  excitation  forte. 
L’Alun  employe  par  te  docteur  Bue tohneau, 
le  pyrothonite  essay é par  le  docteur  Ran- 
que,  et  le  nitrate  d’argent  par  les  docteurs 
Girouvrd  ( observations  sur  les  inflammations 
plauinu.es  de  la  membrane  muqueuse  des 
I osses  naSrdes  , de  la  boìiche  et  de  Carriè- 
re baitene  ) e A jtiIen'ac  ( empìoi  da  ni- 


trati d' argent  ) ne  produisent  que  le  fhème 
resultai  » fi ournal  général  de  médecine.  Jum, 
1823).  Miserabile  resultat  » l Perchè  se 
continui  a leggere.  1.  c. , e il  Bulletin  des 
sciences  médicales  A out , 1828  , p.  533  . e 
Revue  medicale  iuillet  , 1828  , p.  135  , e ot- 
tobre , p.  43.  vedrai  tormentati  da  siffatti 
tentativi  degli  ammalati  che  col  metodo 
ordinario  , e massime  coi  salassi  sarebbero 
senza  dubbio  guariti  anche  in  Francia. 
Dei  resto  è notissimo  a tutti  da  qual  tor- 
bidissima fonte  derivino  tali  tentativi  (che 
dovrebbero  riservarsi  per  i casi  di  cancre- 
na). Vo’ dire  della  dottrina  di  Broussais  , 
secondo  la  quale  , come  ho  già  avvertito  , 
la  causa  dell’angina  non  istà  in  una  febbre 
infiammatoria  che  interessa  tutto  V orga- 
nismo, main  una  parte  particolare  infiam- 
mata. Che  diresti  di  un  agronomo  che  ve- 
dendo un  albero  ammalato,  ne  curasse  al- 
cuni rami  come  quelli  che  sono  maggior- 
mente lesi,  trascurandone  le  radici  e il 
tronco  ? 

6.  Stoll,  1.  c.,  sect.  VII,  p,  473. 

7.  Ippocrate,  de  locis  in  homine  cap.  11. 
Sydenham,  1.  c. 

8.  R.  Fructus  tamarindorum, 

Meli  is  àà,  uncìam  imam, 

Gummi  arabici,  drachmas  tres. 

Ebull.  c.  s,  q.  aquae  ad  colat.  librae.  — 
Oppure  semplicemente  col  siero  di  latte. 

9.  Perchè  le  polveri  si  attaccano  alle  fau- 
ci e le  irritano  eccitando  gravi  molestie. 
Che  dovremo  dunque  pensare  del  metodo 
proposto  da  un  mio  parente  di  soffiare 
suite  fauci  delle  polveri  invece  dei  collu- 
torj  ? (Medie,  chirurg.  Zeitung  , 1813,  2V.  30, 
p,  05). 

10  Swieten,  1.  c,,  § 809. 


Voi.  ili. 


40 


|i|  DÈLIE  ANGINE 

s\  potessero  deglutire,  si  ricorra  ai  clisteri  purganti.  , eoli’  aggiunta 
di  sei  once  di  decotto  di  orzo  o di  malva , e due  once  di  sai 
amaro.  I collutorj  e le  injezioni  (ma  non  già  per  le  narici  *),  come 
nelle  altre  angine,  entrano  pure  nella  cura  di  questa-  Bisogna  aste- 
nersi dai  vescicanti  2 finché  il  male  non  sia  ridotto  alla  condizione 
di  semplice  angina  reumatica  ^ , cosi  pure  dai  cataplasmi  attorno  al 
collo.  Questi  ed  altri  simili  mezzi  4 saranno  da  riservarsi  pel  caso, 
della  suppurazione  ad  accelerare  la  quale  , perduta  ogni  speranza  di 
risoluzione,  giova  V irrigazione  della  parte  alletta , come  fece  Lar^e 
con  un  tubo  di  gomma  elastica  5.  — Si  domanda  ora:  se,  stabilita 
la  suppurazione  , si  debba  ancora  continuare  o no  nell  uso  delict 
j flebotomia ? Siccome  può  sussistere  qualche  volta  un  lolle  grano 
di  floeosi  ad  onta  della  suppurazione6 *,  e siccome  suole  arrecare? 
sollievo  la  sottrazione  di  sangue,  quando  nell’ imminente  pencolo» 
di  soffocazione  non  giovano  più  le  legature  degli  arti  ^ , così  an-- 
che  qui  non  disapproviamo  la  flebotomia , anzi  la  raccomandiamo.. 
Però  non  si  trascenda  alPabuso  ! Affinchè  la  suppurazione  proceda* 
reo-olarmente , richiede  pure  delle  forze8,  che  i malati  non  possono» 
nè  ottenere,  nò  conservare,  esaurendole  coi  salassi,  come  vico  con- 
sigliato da  un  uomo  d’  altronde  celebre  9.  — Si  proclama  la  rot- 
tura dell’ascesso,  appena  eseguito  il  salasso  ma  la  coucius  one  ??  post 

hoc  ergo  propter  hoc  ??  non  vale.  _ ^ 

Fine  del-  IX.  Si  propongono  pure  altre  questioni  \ cioè:  se  V ascesso  delie 
Fargom.  fauci  dehbasi  lasciar  aprire  da  se oppure  artificialmente  ? ed  in 
questo  caso,  con.  qual  metodo ? Noi  non  abbiamo  mai  avuto  a pen- 
tirci fin  qui  d’aver  aspettato  la  rottura  spontanea  dell’ascesso*,  ciò 
che  non  succede  sicuramente  nel  caso  dell’ incisione  prematura  [i«, 


5.  Sono  lodate  da  Shlei»  , observationes 
de  injectione  per  nares.  Wureeb.,  4778  ; ma 
prima  di  tutto,  le  narici  in  questa  malat- 
tia non  sono  sempre  pervie;  poi  rimane 
sempre  il  pericolo  che  la  materia  injettata 
entri  nella  laringe. 

2.  Lodansi  , in  Schwedischen  Abhandl.  Ft. 
2,  p.  126.  Vedi  Poutkau  , oeuvres  posthumes 
T.  3,  obs.  1 e 8.  — Weix,  tiene  Jussiige  B, 
2,  p.  193. 

3.  Stoll,  1.  c.,  p.  474. 

4.  Kieskr,  enarrationes  med  i"7i  , p.  18. 

5.  U.  Earle  ( London  med . transactions 
Voi  iti  part.  V- 

6.  « Zu  Anfano  der  Egterung  ist  zuweilen 
die  Enlzilndung  im  Umfange  des  abscesses  , 
das  Fieber,  und  der  Schmers  sehr  heftig,  der 

Puls  hart  und  voli  , und  der  Krauke  unrubig 
und  schlaflos  ; und  in  dieserà  Falle  situi  die 

antiphlog istischenllt iitel , und  uhter  dieseh  selbst 
sogar  oft  das  Aderlass,  der  Egterung  nicht 
a/lein  nicht  hinderlìch,  sondeni  sehr  befórder- 
lick.  » It  cHTEa  , JnfmgSqr,  der  lEundar- 

xneyk.  lì  1,  p 43. 


7.  Vidi  tali  legature,  già  consigliate  dai 
Aretro  (1.  c.,  lib.  1 , cap.  7),  recar  vantag- 
gio almeno  per  qualche  tempo,  tanto  im 
questi  casi  come  nell’asma,  forse  perchè  te- 
nevano negli  arti  una  quantità  di  sanguee, 
che  altrimenti  avrebbe  fatta  affluenza  aliai) 
testa. 

8.  » In  den  gewohnlichen  Fallen  muss  der 
FVundarzt.  sobald  er  sieht.  dass  die  Egterung 
nicht  verhiitet  xverden  kann  , von  den  Gee 
branche  aHer  antiphlogistischen  Mitfel  ah-v 
stehen;sf’e  sind  nunmehr  zwccklos  und  schwaù- 
chen  den  Kranken,  und  verzdgern  und  hetiirne uni 
die  Egterung  «.  Richter,  l.  c. 

9.  SwiRtrn,  I.  c.  § 814. 

10.  QuariN,  l>  c.  p.  212. 

it  Dreyssig  (l.  c.  p 312)  insegna  di  apri, 
re  l’ascesso  più  presto  che  si  può,  ma  quee 
sto  è un  pessimo  consiglio,  perchè  di  tale 
maniera  operando,  si  lasciano  facilmen- 
te degli  induramenti,  ciò  che  fu  henitssi" 
mo  inteso  da  S G Vogel  (1.  c.  p,  !33). 
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Gii  ammalati  is  tessi  preferiscono  un  po’ di  pazienza  anzi  che  ricor- 
rere a mezzi  violenlì  ed  alla  mano  chirurgica}  massime  quando  il 
medico,  perduta  una  volta  la  speranza  della  risoluzione  , li  abbia  av- 
vertiti doversi  allora  aspettare  V ascesso,  colle  necessarie  conse- 
guenze:, che  maturando  si  aumenta-,  che  aumentando  si  fa  più  mo- 
lesto, finché  diventato  molestissimo,  in  un  momento  solo  cessa  ogni  in- 
comodo.— Si  è riuscito  qualche  volta  portando  il  dito,  anche  inerme1, 
sulle  fauci,  esplorando  alquanto  rozzamente,  di  aprire  quasi  per 
caso  E ascesso.  — Alcuni  consigliano  di  amministrare  l’emetico, 
affinchè  1’  ascesso  sotto  gli  sforzi  del  vomito  si  rompa2-  ma  noi 
rigettiamo  questo  consigfio,  e per  la  difficoltà  di  deglutire  il  rime- 
dm,  e soprattutto  per  il  pericolo  della  soffocazione3.  — Esistendo 
la  necessità  dell’ apertura  dell’ascesso,  si  ricorrerà  piuttosto  alla  in- 
cisione , fai  ta  col  metodo  usualissimo  ai  nostri  tempi  4,  cioè  mediante 
una  lancetta  '0  , continuando  dappoi  nei  collutori  emollienti,  e im- 
pedendo che  non  entrino  nella  piaga  frammenti  di  cibi.  Manifestandosi 
P ascesso  delle  tonsille  all’esterno  del  collo,  si  potrà  aprire  qualche 
volta  col  bisiorino  6.  — Noi  non  parleremo  qui  della  laringotomia  e 
e della  tracheotomia  7 , non  già  perchè  non  si  possa  praticare  , o 
non  sia  già  stata  praticata  con  successo8,  ma  perchè,  abituati  pel 


1.  Dico  anche  inerme  perchè  Ippocratr 
consigliava  di  armarlo  di  una  punta  di 
ferro.  Vedi  IIìppocratks  , de  morbislib.  11. 
cap.  9. 

2.  Pringle,  1.  c.  — Thilenius,  mecl,  chir. 
Bemerk . p.  51.  — Molin,  notice  sur  le  trai- 
tement  dJun  abscès  à la  gorge  au  moxjen  des 
vomitifs  (iourn  général  de  médec.  Dee.  1825, 
p.  397. 

3.  Così  morì  una  donna  di  cui  parla 
TRiNCAVKLLA,de  vomit,  rite  adhib,  cap. 2. 

4.  A eZ(0  (lib.  Vili.  cap.  50)  faceva  in- 
ghiottire una  spugna  bagnata  entro  la  ra- 
sina di  trementina  e legata  a un  forte 
filo  , e poi  la  faceva  estrarre  tirando  sul 
filo  Si  adoperavano  anche  un  coltello  di 
legno  accumulalo,  il  bisiorino,  il  paristmioto- 
mo,  il  faringotomo  (»  instrument  dangereux 
en  pareil  cas  , car  c’  est  avec  cet  instrument 
qu’un  habile  chirurgien  de  Montpellier  eut  le 
malheur  d'ouvrir  une  grosse  al  tère,  et  de  voir 
périr  un  malade  d'  une  hémorrhagie  si  vio- 
lente quon  ne  put  jamais  parvenir  à V arré- 
ter  «.Portal,  cours  d'anal.rnéd.  T.  4.  p.  509 
ed  atri  isti  omeri  ti  che  vennero  esattamen- 
te descritti  da  Cvllisen  ( Sgst . der  neuern 
Chirurgie  B.  2.  p.  784) 

5.  » Un  commence  par  é car  ter  le  s màchoires 
en  plagimi  enire  Ics  dents  mola  ires  un  mor  • 
ceatt  des  bois  bla  tic  traillé  en  forme  de  coins 
on  abaìsse  ensuite  la  base  de  la  langue  avec 
un  au  dènse  doigté,  et  Con  inir  aduli  dans  la 


louche  un  bistouri  long  et  étroit  , temi  ho - 
rizontalemmt  s et  dont  la  lame  fixfe  sur  la 
manche  est  converte  d'une  bandelette  jusqu ’ à 
irois  ou  quatre  lignes  de  sa  poinie  s on  fait 
sur  la  tumeur  une  incision  transversale  et 
Con  retire  prompiement  le  bistouri,  en  ayant 
soin  d'écarter  sa  poinie  des  parlies  qu’elle 
pourrait  blesser  dans  le  moment  où  la  douleur 
fait  faire  au  malacle  des  mouvemens  involon - 
laires  «.  Boyer,  trai  té  des  malad.  chirurg. 
T.  6.  p.  414. 

6.  Lanfrancus,  chirurg  majorÌ9  doctrina 
li b.  li.  tract.  3.  eap.  5. 

7.  Ippocratk  (de  mot  b.  lib.  111.  cap,  10), 
aveva  già  detto  che  nell’  angina  concla- 
mata bisognava  » introdurre  delle  canne 
entro  le  fauci  onde  per  esse  si  potesse 
condurre  1’  aria  nei  polmoni,  e Celio  Au- 
reliano (lib.  111.  cap.  4)  , descrivendo  il 
metodo  con  cui  Asclepiade  curava  l’angi- 
na, nota  che  approvava  quell’operazione 
die  gli  antichi  praticavano  per  facilitare 
la  respirazione  e che  era  chiamata  larin- 
gotomia. Quest’operazione  venne  disap- 
provata da  Aureli  avo  , 1.  c.  e da  Areteo  , 
lib  1.  cap.  7.  — Cfr.  Maillard,  an  in  an- 
gina lentanda  sit  laryngotomia  ? Basii. 
1623. 

8 11 \G voli  , nel  Repertorio  med.chir.  di 
Perugia  Fase.  2.  — Milam,  in  Omodbi,  an- 
nali universali  di  med.  Voi,  56,  p. 

1826, 
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lunc-o  esercizio  dell’arte  alle  scene  che  inducono  ■ giovani  medici 
alterili  a praticarla , non  ce  ne  lasciamo  imporre. 


§ CXXX1. 


Angina  gastrica  , periodica  cd  artiitica. 


A.  gastrica  I.  L’ angina  prodotta  dalla  presenza  delle  saburre , della  bile, 
della  pituita  e dei  vermi  nel  tubo  alimentate,  chiamasi  gasluca. 
i;  ormine  addominale  dell’ angina  è facile  a spiegarsi  pel  rapporto 
die  esiste  Ira  le  fauci  e i visceri  addominali,  fton  1 ignoro  Abchi- 
GENEt  e più  chiaramente  ancora  lo  dimostrarono  Stoi.l -,  i issoi 'f, 
Lesti»  * , Tanno  5 e Uahs  «.  Poco  giovano  i regni  gastrici  a di- 
stinguere questa  angina  , potendo  la  lingua  sporca  , la  nausea  e la 
vomilumione  venire  determinale  anche  dai. a semplice  linfa  coagu- 
labile che  copre  e vellica  le  fauci-,  onde  saggiamente  disse  Quabis  : 
55  Non  di  rado  la  materia  infiammatoria  , o la  pituita  c.ie  irrita  le 
fauci  producono  la  vomilumione,  la  nausea,  ecc.^  Si  dovrà  perciò 
astenersi  dagli  emetici , perchè  in  questa  angina  infiammatoria  grave 
non  sono  quasi  mai  indicati  ancorché  esistessero  segni  di  latente  sa- 
burra  nel  ventricolo  ».  Si  avrà  un  miglior  criterio  per  conoscere  in- 
dole gastrica  delle  angine,  dall’annua  costituzione  saburrale,  biliosa, 
pituitosa,  verminosa  dall’ età  e modo  di  vivere  de.  malati;  dalie 
esacerbazieni  vespertine  che  accompagnano  la  febbre,  e per  ultimo 
dalla  coesistenza  dell’  angina  colle  afte,  coll  orticaria  nodosa  e co  a 
risipola.  L’angina  gastrica,  caratterizzata  da  rossore  esteso  delle 
fauci , da  dolore  maggiore  di  quello  che  indicherebbe  d altronde  il 
grado  della  ftogosi  , è quasi  mai  pericolosa  , a meno  che  soprag- 
p-iun^a  il  dolore  dell'  ipocondrio  9,  rare  volle  richiede  d salasso  } 
quasf  sempre  invece  s.  prediligono  in  questa  angina  le  sanguette, 
, risolventi,  gli  ecoprotici  (fra  . quali  d calomelano,  nel  caso  d. 
sospetta  verminazione)  e gli  emetici  «,  non  pero  nei,  angina  mfiam- 


I.  AETic^Stetra^  !i.  semi.  IV.  de;  occul- 
tai anginae  cura. 

*2  Rat.  med.  T 111.  p.  133. 

3.  Jvis  citi  peuple. 

4 Meni,  circa  aèrem,  vitae  genus  Clau- 
s’hal.  p.  73 

>>.  Med  chir.  Berne  ri:,  (in  epidem.  a.  177  S), 
0.  Adversaria  medica  1,70.  p.  300. 

7.  Qiuws,.  (1.  c.  p.  -08). 


8.  Riferirebbesl  mai  per  avventura  qui 
I’  a for.  3.  se/..  II.  di  Ippocuate,  ove  dice  .* 

» Oliando  le  fauci  sono  ammalate  e clic  il 
corpo  si  copre  di  tubercoli,  bisogna  esa- 
minare gli  escrementi,  perché  se  essi  sono  i 
biliosi  il  corpo  è ammalato  «? 

9 Hippocrates,  coac.  praenot.  N.  574. 

10.  Stoll  , I.  c. 
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maioria  L — ■ Fra  le  annotazioni  di  mio  padre  trovo  la  seguente 
osservazione  intorno  Fuso  degli  emetici:  » Fra  le  altre  andine  sa- 
barrali  che  nell'anno  1 784  ebbi  a curare  coll’emetico,  l’ultima 
fu  quella  assai  grave  che  soffrì  dal  iq  aprile  al  2,1  dello  stesso  mese 
un  mio  stretto  amido  (il  consigliere  aulico  Oeht)  in  cui  osservavansi 
le  fauci  infiammate  gonfie,  qua  e là  coperte  di  muco,  splendenti  gli 
occhi,  rossa  la  faccia,  forte  il  dolore,  febbre,  bocca  amara,  nausee, 
vomito  bilioso.  Amministrato  V emetico , hberossi  di  molta  bile  per 
di  sopra  e per  di  sotto , e V ammalato  al  dì  vegnente  si  trovò  gua- 
rito ??. 

II.  L l’angina,  sintomo  della  febbre  intermittente  manifesta  o Iar-A,. 
vaia,  dicesi  periodica.  Ne  abbiamo  esempj,  anche  di  pericolose  2 , nelle 
opere  di  Barbette  3 , Dumas  4 , Cafiron  5 , Puccinotti  6 e d’altri  7. 
Coleste  angine  non  si  devono  confondere  con  quelle  che  soprag- 
giungono alle  febbri  intermittenti  conclamate  e colle  sifilitiche , per- 
chè non  si  manifestano  che  sul  far  della  sera.  La  diagnosi  poi  , e 
la  cura  dell’  angina  periodica  legittima  si  desumeranno  dai  precetti 
altrove  indicati  8. 

Ili*  L 'angina  che  avvicenda  col  parossismo  della  podagra  si 
chiama  artritica 9.  « Precede  la  febbre  gagliarda,  quasi  ardente} 
sussegue  il  dolore  delle  fauci , il  tumore  flemmonoso}  la  difficoltà 
di  deglutire  e di  respirare  e tale  e tanta,  da  non  potere  talvolta  in- 
ghiottir nulla  per  ben  due  giorni}  la  saliva  scola  abbondantemente, 

1’  alvo  è stretto,  il  sangue  estratto  dalla  vena,  coriaceo.  » i0.  — Que- 
sta malattia  suole  preferire  i giovani  podagrosi  ai  vecchi,  massime 
quelli  che  sono  forniti  di  collo  corto  , di  temperamento  bilioso  e 
d’ abito  di  corpo  lasso  , squamoso  dì.  Questa  angina  va  distinta 
dell’alt  ra  angina  che  accidentalmente  accade  in  soggetto  artritico, chia- 
mando  questa  artritica , e podagrosa  quella.  Generalmente  le  an- 
gine artritiche  hanno  questo  di  particolare,  che  si  manifestano  in  quelle 
epoche  nelle  quali  sogliono  comparire  gli  insulti  di  podagra  o di 


ì.  Gagnibr  , mémoire  enreponse  de  la  que- 
stion de  la  soc.  et  acad.  de  médecine:  » Doit' 
on  toujours  dans  les  maux  de  gorge  inflam- 
matoires , faire  succeder  V émétique  aux  sai- 
gnèes  générales,  ou  locales  «?  Sedillot,  ree. 
périod . de  la  soc.  de  méd.  de  Paris  T.  Si  , 
p.  52. 

2.  Barbette  (opp.  omn,  Genevae  1688  , 
P-  8"). 

3.  1.  c. 

4»  Observation  sur  ime  angine  gutturale 
subordonnée  à la  fìèvre  remittente  et  traitée, 
cornine  sxjmp tome  d’ une  fìèvre  pernicieuse.par 
des  grandes  doses  de  quinquina  en  lavement , 
en  boisson,  en  substance  etc.  Sedillot,  ree. 
period  de  la  soc.  de  méd  T.  1!).  p.  422. 

5 ' cservation  sur  une  ungine  gutturale, 

subordonnée  à la  fìèvre  remittente,  gitèfie  par 


le  quinquina  donné  a grandes  doses.  Sedillot, 
1.  c.  T.  23,  p.  20 

6.  Storia  delle  febbri  intermittenti  di 
Roma.  Urbino  1824.  T.  i,  p.  104. 

7.  Dlpey  de  Bellegarde  in  J ourn.  de 
médecine  T.  55,  p.  223.  494.  — G.  Ambbi,  nel 
Giornale  della  società  medica  di  Parma 
Voi.  1,  p.  11. 

8.  Vedi  il  trattato  delle  febbri  inter- 
mittenti cap.  II.  § XXVIII.  VII.  — § XXX. 
Vii.  XVIII. 

9.  Musgbave  , de  arthritide  anomala. 
Amslelod.  1710.  cap.  13.  — Pettebson,  di  ss. 
de  andina  arthritica.  Upsal.  1793. 

10  Salvages,  nos,  metti,  ord.  ili.  class.  3. 
gen.  20  spec.  12. 
il.  Muìgiuve,  L c. 


period. 


. artrit. 
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ari  ri  ti  de  * die  per  lo  piò  terminano  con  abbondante  suppurazione  ; 
che  cessato  il  male  in  una  tonsilla,  si  rinova  nell1  altra ; che  siffatte 
suppurazioni  delle  fauci  tengon  vece  della  podagra , per  cui  gli  am- 
malali sogliono  andare  immuni  per  molto  tempo  dagli  insulti  di 
questa  malattia;  che  quando  non  avvenga  suppurazione  o sviluppo 
di  podagra  o di  artritide  in  ispecie  agli  arti  inferiori,  facilmente  suc- 
cedono la  perineumonia  o r emiplegia  U Da  tutto  ciò  s'intende 
quanto  pericolose  sieno  siffatte  angine.  Talvolta  però  decorrono 
più  miti,  accompagnate  da  ardore  e siccità  delle  fauci,  e limitate 
alle  tonsille  con  deposizione  calcolosa,  simulante  V erpete.  -,  — La 
cura  della  forma  più  grave  consiste  nel  salasso  dalla  safena  ; nella 
applicazione  delle  sanguette  attorno  al  collo  ; negli  eccoprotici  (non 
drastici,  come  vorrebbe  Musgràve,  tenero  delie  ipotesi  emergenti 
dalla  teoria  alessi faruiaca)  ; nei  pedduvj  caldi , nei  senapismi  alle 
gambe;  nel  vescicante , siccome  abbiamo  consigliato  per  l’angina 
reumatica;  nei  diaforetici , fra  i quali,  quando  le  forze  incomin- 
ciano a mancare,  o lo  richiedono  le  turbe  nervose,  si  raccomandano 
la  canfora,  il  muschio  3,  ed  anche  il  vino  del  Reno  4.  Nelle  angine 
rese  abituali  da  fomite  artritico  sono  indicati  i fonticoli  alle  braccia. 
Qui  torna  acconcio  l’osservazione  di  Bàglivio  5 5?:  Una  donna  soggetta 
all’  angina,  dopo  avere  esperimentati  tutti  gli  altri  mezzi  inutilmente, 
venne  da  me  guarita  coli’  applicazione  dei  cauterio  al  braccio.  » 


| CXXXIi. 


Angina  maligna . 


Definizione  I.  L’ angina  d'indole  risipolosa,  accompagnata  da  straordinaria 
prostrazione  di  forze  e pronta  a passare  in  gangrena  od  in  esulce- 
razioni sordide  appellasi  maligna, 

£mnli  ]|  Analizzando  la  categoria  dell'angina  maligna,  ci  offre  diverse 
malattie  6 , accuratamente  distinte  Ira  di  loro. 


4.  ACREL,  apild  f>ETTrR80X,  ì.c. 

2.  Sciienck,  obs.  SI,  p 4. 

5-  Barthez,  truité  de  mal  «lies  goutteuses, 
Paris  18U2  Del 'a  trad  led,  pubblica  u a 
Berlino  18u3.  T.  2,  p 344. 

4.  Mcsghave,  Le.  seti  iterimi  hypo theoses 
già  Ita. 

5 Bagl  vu,  observat.  (prax,  med  )■ 

C co  ni*  e pMi-a  1 dal  t’  abbondanza  dei 
suoi  nomi  rh inaia lidos,;  Arg  ria  pe»-lilen 
Valis  . A nin'io  a.  A putrida,  Morbus 
wJKm*  uri  us;  fe  b irai'' 3. ila  (onus,  M giiae, 


Mpuedrorum  epidemicus,!aqueus  gutturis, 
lues  gutturis  epidemica,  carbunculus  an* 
ginoms,  pracfocans  pueros  abscessus,  ton- 
siila?  ceu  ulcera  crostosa  et  pestilentia  . 
aph' li  ti'  maìignae. passio  anginosa, garotillo, 
paini  a ncho  n e maligna  , ton  sillaru  m g<m* 
g aena  . cj  natiche  maligna  , pestilens  fau- 
ciuin  .affect us,  ulcera  fanciulli  et  gutturis 
ang  uosa  et  rebellia  . uicns  Aegypt lacum  , 
lenii*  epidemica  cuiu  angina  ulcqsculo- 
§a  etc. 
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UT.  Prima  fra  tutte  spetta  qui  P angina  maligna  ^ sintomo  della  Ang.  nini* 
scarlatinal.  Sebbene  Culebn2,  come  fanno  osservare  giustamente  Ma-  da  scarl. 
son  Good  5 ed  altri  f abbia  errato  derivando  ogni  angina  maligna  dalla 
scarlatina,  pure,  che  che  se  ne  dica  5,  qualunque  esperto  osservatore  di 
contagi  e di  esantemi  dovrà  convenire  essere  la  scarlatina  la  prin-* 
cipal  fonte  di  questo  genere  di  angine. 

IY.  L’antrace  e il  carbonchio,  siccome  si  manifestano  nelle  al-Ang.  mal. 
tre  parti6,  così  anche  nelle  fauci.  Areteo  descrisse  invece  di  antrac0 
afte  E antrace  delle  fauci1  *,  Sauvages  io  paragonò  alla  lue  delle 
pecore  8*  Swieten  tacitamente  lo  distingue  dalla  gangrena  da  infiam- 
mazione 9,  Sono  indicati  in  questa  malattia,  che  sarebbero  condan- 
nati altrove,  i caustici,  almeno  fino  a che  non  sieno  cadute  le  cro- 
ste 10.  Àreteo  consiglia  di  ungere  le  croste  gangrenose  con  me- 
dicamenti simili  al  fuoco , affinchè  cadano,  e il  male  non  serpeggi 
nelle  parti  vicine.  Quando  però  le  croste  sieno  cadute,  e le  ulcere 
appajano  rosse,  prudentemente  raccomanda  di  applicare  i semplici 
emollienti , H latte  colV  amido , il  sugo  d'  orzo,  il  seme  di  lino,  ecc., 
giacché  avverte  doversi  allora  temere  le  convulsioni,  quando  si  ir- 
ritassero parti  infiammate  e dolentissime  con  applicazioni  acri*  ^ 

V.  Yi  sono  finalmente  angine  , massime  catarrali  e gastriche  , ^n^fJbbro 
quali  si  fanno  maligne  allorquando  la  febbre  che  le  accompagna  nervosa 
diventa  nervosa,  senza  che  si  richiegga  la  gangrena  assoluta  delle 
fauci.  Mead11  parla  di  una  certa  specie  di  angina  acquosa  da  lui 
osservata  nel  paese  di  Galles,  massime  nei  luoghi  vicini  al  mare, 
epidemica  e maligna  , nella  quale  non  gonfiavansi  che  le  glan- 
dule della  bocca,  del  palato  e delle  partì  vicine*,  e che  ciò  non 
ostante  uccideva  molte;  persone  in  due  o tre  giorni.  Esempj  di  que- 
sto genere  furono  da  noi  veduti  sporadici,  massime  in  soggetti  scorbuti- 
ci ^ e sporadici  ed  epidemici  se  ne  riscontrarono  pure  da  Hijxiiam  12,  da 
Hoffmann  13,  da  Quarin  14  ed  altri.  Ouarin  disse:  r>  Quelle  febbri 
putride  così  cattive,  che  dominarono  negli  anni  1772.  e 1773,  non 
di  rado  simulavano  l’ angina  *,  la  quale  curala  poi  dagli  imperiti 
con  abbondanti  salassi , trascurati  1 vomitivi  , finiva  col  far  perire 


1.  b Vedi  il  trattato  della  scarlatina. 

2.  L.  c. 

o.  The  study  of  medecine  Voi.  12.  ordo  2. 
class.  3 gen.  3 spec  4 . 

4.  Ckamkb  , de  anginae  gangraenosae 
differenti  s.  Ilalae  17-5.  — Prckin,  essay  for 
d nosological  and  comparati  ve  view  of  the 
cynanche  maligna  or  putride  sore  throat.  , 
and  the  scarlattina  anginosa,  or  sea  ria  t fever 
with  angina,  l.ond , 1787.  — Digger  , dsss, 
in  anginae  inal'gnae aetiologiam  etc  Goett. 
1792. 

5.  C.  H,  Fuchs,  historic-lie  fJnter suchitnyen 
fiber  Angina  maligna  and  ihr  Verbal  Ini  ss  ~it 
t.charlach  and  Croup.  IVilrzb.  I8’:8. 

6.  Voi.  1.  Fart  1.  cap,  X V. 


7.  Lib.  E de  cans,  et  sign,  inorb.  aentor. 
eaq.  9. 

8.  Nosol.  merli.  ord.  III.  class.  3.  gen.  20* 
spec.  3. 

9 Corn  men  t.  1.  c § 816. 

10,  Are r.vfius  (lib,  decoratone  morboriini 
acuto  rum  c 9), 

11  Mead  (inori it.  et  praecept.  med.cnp.  4, 
P-  5-2) 

12  Opp.  physic,  medic. 

13.  1.  c § VI.  che  Fan  gin  a (chiamata  pru- 
nella). eh  amata  dai  tedeschi  d e Herzbrau- 
ne.  die  we'rsse  Beane  CM'r.  ,f.  ri.  .Stark  , da 
angina  alba.  seu  prunella  , vulgo  die  weisse 
Tranne.  RegeAsb.  1090. 

11.  1.  c.  p.  219. 


520  DELLE  ANGINE 

molti  ammalati.  — La  malattia,  che  di  giorno  appariva  leggiera, 
esacerbavasi  la  notte  } le  tonsille,  le  parolidi  e le  glandule  mascellari 
infiammate  gonfiavano  le  fauci,  intensamente  rosse,  si  coprivano  qua 
e là  di  macchie  bianche,  cineree*,  la  crosta  delle  ulceri  guastava  as- 
sai profondamente  le  parti.  Le  croste  delle  ulceri  parimenti  acqui- 
stavano una  tinta  più  scura,  e le  parti  vicine  tendevano  al  livido... 
Gli  ammalali  verso  il  quarto  o quinto  giorno  sputavano  una  gran 
quantità  di  muco  purulento,  tinto  qualche  volta  di  sangue,  e talora 
materia  del  tutto  livida.  Questa  materia  deglutita  produceva  delle 
escoriazioni  alf  ano,  alle  narici,  agli  intestini  ...  La  crisi  non  succedeva 
quasi  mai  prima  dell’ undecirno  o duodecimo  giorno,  ed  anche  allora 
assai  imperfetta.  - — Avendo  il  male  terminato  spesse  volte  5?  con  ampia 
desquamazione  della  cute  » tanto  più  sospetto  di  latente  scarlatina,  in 
quanto  che  si  parla  nell’ istesso  tempo  » di  eruzioni  cutanee  di  co- 
lore scarlatto  ».  Degna  di  considerazione  poi  è la  storia  dì  angina 
maligna  sporadica,  narrata  dallo  stesso  autore  1 ».  Una  donna  gravi- 
da nel  sesto  mese  di  gestazione  venne  assalita  da  dolore  gravissimo 
al  capo  con  qualche  difficoltà  di  deglutire}  il  polso  era  celere,  la  re- 
spirazione affannosa,  l’appetito  nullo,  l’alvo  chiuso,  l’orina  strami- 
nea, fa  faccia  di  colore  laterizio  (che  vi  fosse  anche  qui  scarlatina?), 
le  fauci  alquanto  più  rosse  del  solito.  Si  applicarono  senapismi , si 
estrassero  nove  oncie  di  sangue  che  non  era  nè  cotennoso  , nè  di- 
sciolto *,  una  mistura  di  sale  mirabile  del  Glauber,  col  stroppo  di 
ribes,  produsse  delle  scariche  alvine  fetenti,  ma  senza  sollievo  } in  breve 
i sintomi  annientarono,  le  fauci  intensamente  rosse  presentavano  macchie 
bianchiccie  che  presto  si  fecero  gangrenose  } aggiugnevasi  romore  nel 
parlare  e nel  tossire,  sete  intensa,  sicché  1’  ammalata  nello  spazio  di 
dieci  ore  consumò  quaranta  libbre  di  bevande.  Ora  delirava  , ora 
giaceva  comatosa}  finalmente  nel  tossire  espulse  molte  particelle  mem- 
branacee simili  ad  escare  coperte  di  materia  analoga  alla  marcia}  sul 
far  della  sera,  tutti  i sintomi  aumentavano  , il  calore  urente  ai  con- 
tatto, l’ansietà  somma,  le  lipotimie  , la  sensazione  di  strozzamento 
alla  laringe  (che  vi  fosse  complicazione  col  croup  ?),  il  polso  debole, 
celerissimo,  straordinariamente  vacillante,  e la  difficoltà  di  1 espilare, 
minacciavano  ad  ogni  istante  la  morte  ...  In  tale  stato  d incertezza 
l’ammalata  prese  per  più  giorni,  nello  spazio  di  ventiquatt  ore,  tre 
oncie  e mezza  di  corteccia  peruviana  in  decotto  } consumò  inoltre 
molto  spirito  di  vitriolo  diluito  nell’ acqua,  con  siroppo  di  altea;  le 
si  faceva  prendere,  nei  momenti  della  maggiore  debolezza,  1 acqua 
di  melissa  collo  spinto  di  corno  di  cervo  succmato.  Con  questi 

r § m • « » • * r ^ 

mezzi  si  ottenne  la  diminuzione  successiva  dei  sintomi.  Li  amma- 
lata guarì , e si  sgravidò  felicemente.  — La  malignità  di  queste 
angine  alle  volte  è tale  che  la  mancanza  della  (ebbie,  almeno 
quanto  al  polso,  concilia  le  migliori  speranze  La  cuia  si  regolerà 


i.  i.  c.  p.  223. 


2.  Tiiieuv.  ohs.  de  physique  et  de  méd.  T.  ì 
p.  1 go.  Paris  1791, 
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a norma  rVì  precetti  per  !a  febbre  nervosa  secondaria  e per  la 
scarlatina  maligna  2.  Lodansi  i gargarismi  preparati  colla  radice 
di  mezereo  * , col  pepe  di  Cajrnna  4,  coll’  erba  //e/  polìgono  idro- 
pepe  5,  e delia  clematite  eretta  6 , coll’  ossimunato  di  calce  7 * 9 col- 
1’  addo  piro-legnoso  coll’  acetato  di  piombo  9 , non  trascurando 
le  scarificazioni10.  Mead,  dopo  aver  cavato  sangue  e aperto  l’alvo, 
raccomanda  di  incidere  con  tre  o quattro  piccole  ferite  abbastanza  pro- 
fondamente le  tonsille  affette  da  macchia  gangrenosa,  poscia  di  ungerle 
col  miele  rosato,  e di  lavarle  e astergerle  spesso  col-decotto  d’orzo, 
e di  fichi.  — • Borsieri  aggiunge  : » Assicuro  di  aver  prescritte  più 
volte  con  felice  risultato  siffatte  incisioni  „ in  una  epidemica  co- 
stituzione di  angina  gangrenosa.  Oh  se  fosse  possibile  di  usarle  nei 
piccoli  ragazzi , che  difficilmente  sogliono  prestarsi  a cotesta  ope- 
razione, ne  avrei  potuto  salvare  la  maggior  parte  ! » 11 

VI.  Dell’angina  maligna  aftosa  , dopo  la  scarlatina  , comunissima, 

parleremo  più  sotto  12. 

VII.  Dell’  angina  nervosa  ( convulsiva , paralitica)  si  dirà  nel  trat- 
tato sulla  disfagia.  Qui  basterà  avvertire  : accadere  qualche  volta 
nelle  donne  isteriche  13?  che  lo  spasmo  si  associ  all’  angina  (sia  pure 
dì  qualunque  indole),  ciò  che  si  conosce  dalle  angustie  non  corrispon- 
denti al  grado  di  flogosi  delle  fauci,  nè  riferibili  ad  altro  male  na- 
scosto. In  questi  casi  si  dovrà  ricorrere  all’  oppio,  quando  non  vi 
si  opponga  lo  stato  infiammatorio  del  male14.  Corradi  cita  un  caso 
di  andina  gravissima  che  cahnosst  prontissrnianieute  coll  aver  tenuto 

Hi'  , r * 

in  bocca  due  grani  d opr  o J'. 

r?  i i 


4 Veri  ! le  febbri  nervose. 

2 Vedi  il  capo  della  scarlatina. 

5.  Mason  Good.  !.  (:,  — (JuestO  rimediò 
acre  non  si  darà  che  in  decotto  preparato 
cori  due  dramme  «li  radure  infera  in  tre 
libbre  di  acqua  per  averne  mie  libbre  di 
decolto  colato  (lini  puy,  apparai,  med.  Voi, 

1VS  p.  633). 

4.  Stkphawcs  , in  Edimb  med.  comment 
dec.  2.  Voi . 2,  pi  73  — J Collins  , on  the 
subject  of  a species  of  angina,  maligna  . and 
the  use  of  capsicum  in  that  and  several  other 
diseases.  Medical  communications  Voi.  2, 
p.  363  — 13.  Fìoadly  , in  med.  and  physic, 
journ.  4801.  May.  — Si  fa  infuso  con  due 

dramme  di  pepe  di  Cajenna  , una  dram- 
ma di  sai  di  cucina  e tre  once  di  acqua 

bollente  e di  aceto  distillalo 

3.  Maso^  Good  ,1.  c.  — Murray  , op.  c. 
Voi.  IV,  p.  410 

6.  Mason  Goon,  1.  c. 

1.  IDrmng  , in  medical  repository,  Febr 
4826,  p.  139. 

8.  Barth  , Futzen  der  Holzsdure  yeyen 
ang«na  ga'graenosa  beim  Scita  r lack  in  Bust’s 
JMagazrn  far  aie  gesummtc  fidili . li.  27. 
Jlefi  i,  p.  173  adopesasa  i gargarismi  fatti 
Con  mezz’oncia  di  ae  do  pirob  girono  con 
V o i . Oh 


cinque  oncie  di  acqua  ed  un’  oncia  di 
fciroppo. 

9.  FUulcv  ( des  maladies  occasionnées  eie . 
chap.  13,  p.  261).  — Boucher  (Journ.  de  med. 
4733).  — S.  G.  Vogsl  (i.  c.  p.  152)  avverto 
ben  issi  mo  che  l’usare  del  piombo  in  questo 
modo  è pericolissimo  , provando  i!  suo  as- 
serto colla  citazione  di  esperienze  fatte  da 
altri.  Ciò  non  oslan te  vediamo  questo  me- 
todo riprodotto  da  J.  Hamilton  (hints  for 
the  treatment  of  the  principal  diseases  of  In- 
fancy and  Childhood . adapted  to  the  me  of 
parents.  Edinb , 4823). 

10.  Mead,  I.  o.,  cap.  2. 

1!.  L.  c..  § 418. 

42.  Cap  XXXV,  § CXXXVÌ1I. 

13. Ter  le  ragioni  addotte  al  cap.  XXXHL 
§ CXXllt,  N 3. 

44.  Q Serenus  (medicina)  dice: 

» Disco  etiam  mirarti  ex  humtii  medica- 
mi lie  curare  i 

» Actiaco  nielli  j ungas  agreste  papaver. 

» Decoctumque  siiuul  rnandens  , mansum- 

que  vorabis.  »* 

13  G.  Ch,  Corfadi  (Juswahl  aus  dem  fa - 
gebuclie  tines  prakt  Àrsles.  Chemnitz  , 4794, 
p.  -ad), 


Ang.  mat* 
aftosa 

AvverL 


41 
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§ CXXXIIL 


Angina  accessoria 


definizione  ^ Chiamasi  da  noi  angina  accessoria  quella  che  sopraggiunge 
casualmente  a malattie  già  inoltrate. 

Appariz.  IL  Essa  appare  nel  corso  protratto  delle  malattie  tanto  acute  che 
croniche,  « principalmente  dopo  copiose  e ripetute  evacuazioni  per 
mezzo  di  salassi,  purganti,  vo  miti  vi  w i,  ma  anche  nei  caso  contrario,  di 
soppresse  evacuazioni  salutari.  E accompagnala  da  dolore  e rossore 
alle  fauci  , ma  piuttosto  leggeri , e senza  gonfiore  , anzi  colle  parti 
affette  rilasciate.  Anche  Àreteo  notò  questa  specie  di  angina  (omessa 
nei  compendj),  ove  dice  2 w il  collapso,  la  gracilità  , il  pallore  ac- 
compagnano b cinanche  : gli  occhi  infossati , le  fauci  e P ugola  re~ 
tratte,  le  tonsille  molto  più  abbassate,  e la  privazione  della  voce  » — 
Ea  deglutizione  si  compie  con  difficoltà  e molestia  , in  seguito  so- 
praggiunge la  raucedine,  cogli  occhi  incavati  e la  faccia  ippocratica, 
la  qtiaM  HI.  Le  malattie  nelle  quali  suole  manifestarsi  P angina  accessoria 
malattie  ? sono  . |e  fekforJ  tanto  intermittenti , che  continue  3,  le  peripneumo- 
ine  4,  la  fisi  polmonare  6 e la  dissenteria.  — Sauvages  6 dice  : » La 
cinanche  da  dissenteria  ...  è quella  specie  che  succede  alla  dissen- 
teria soppressa,  mal  curata,  con  infiammazione  di  gola  , febbre,  li- 

poi  inda.  99 

Pronostico  IV.  L’ angina  accessoria  (che  si  associa  spesso  colle  afte)  come 
cura  g|j  aftri  mah  accessorii  ',  è pericolosissima  8.  Non  le  sanguette,  ma  t 
collutorj  co!  latle , colla  decozione  di  malva,  i linctus  di  gomma 
arabica,  olio  di  mandorle,  e siroppo  di  viole  , il  succo  dei  cocomeri 
recenti,  che  si  tagliano  in  lamine  sottili,  vi  si  sparge  della  polvere 
di  zuccaro  e si  mettono  in  un  vaso  posto  obbliquamente  affine  di 
poterne  raccogliere  il  sugo  che  ne  cola  lentamente  e che  si  beve  a 
poco  a poco,  le  unzioni  colf  olio,  e i fomenti  colla  lana,  possono 
nei  casi  di  grave  pericolo  arrecare  ancora  qualche  sollievo. 


f,  Swikten,  comment.  § 78$. 

2.  Arrtaecs,  de  causs.  et  sign  is  morti, 
acni.  lib.  1,  cap.  7‘. 

5.  « A pain,  and  inflammation  of  the  ton- 
Silt , after  continued  or  intermittent  fivers  , 
attended  first  with  a difficulty  of  deglutition 
succeded  by  a hoarseness  , hollow  eyes  , and 
hippocratic  face  , certainly  fore-shew  immi- 
nent death , without  any  hopes  of  recovery 
Jnd  / have  generally  observed  that  profuse 
evacuations  , in  patients  almost  worn  out  by 
the  violence  of  the  disease  , together  with  the 
long  continuance  thereof  have  conspired  to 
produce  there  fatal  sy'mj) touts  » Sydknmam  , 
Works.  Load.  , t7#9,  p,  69.  K Ku;d.  Huff 
MAIS'*,  Ì.  g 6. 


4.  « Vedemmo  (nella  clinica  di  Pavia 
l’anno  tf&i)  alle  polmonie  invernali  d’in- 
dole reumatica,  calmato  l’impeto  del  male 
cd  innalzatasi  la  sede  deir  infiammazione, 
succedi  re  le  angine  G.  P.  Fra.ml  , epist. 
1.  e . p Ito.  — Tali  angne  che  qui  erario 
piuttosto  salutivi,  le  vedemmo  di  pessimo 
augurio  nelle  mortali  polmonie  elle  domi- 
narono fra  i so'dati  a Vilna  l’anno  1 807. 

5.  Vedi  Voi.  Il,  il  trattato  della  tisi  poi- 
mona  le. 

6 Sawac.es.  t.  c.,  spec  IS. 

7.  ISippoCKATES,  de  affection,  cap  6. 

8.  Hippocr.ATi-s  , Prorrhet  hb.  i,  e Coaé. 
pi  anno!.  N.  326. 
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£ CXXXÌV. 

Angina  scrofolosa  e carcinomatosa . 

I.  Quel  .vizio  di  tutto  ii  sistema  linfatico  in  corpo  giovanile , 
che  determina  F induramento  cronico  delle  tonsille  e qualche  volta 
F esulcerazione,  con  susseguente  lesione  della  deglutizione,  costitui- 
sce 1 angina  se?  o foiosa.  Ippocrate,  parlando  deila  dentizione,  asse- 
risce: ^ essere  le  più  benigne  quelle  ulceri  delle  tonsille  che  si  ma- 
nifestano senza  lebbre*  — quelle  invece,  essere  pericolose,  le  quali , 
massime  nella  stagione  estiva,  rimasero  per  molto  tempo  sull’  incre- 
mento p essere  inolile  questa  malattia  particolarmente  famigliare  ai 
giovani.  » Aueteo  i : » Vi  hanno  alcune  ulceri  delle  tonsille  miti , 
familiari,  che  non  allei  ano...  Ce  miti  poi  sono  nette,  piccole,  poco 
profonde,  non  infiammate,  non  eccitano  dolore.  » — Gli  ammalati 
di  angina  scrofolosa  cominciano  dallo  sputare  molto,  e ad  ocmi  più 
piccola  causa  vanno  soggetti  ad  angine  catarrali.  Queste  pò?  si  ri- 
solvono lentamente  , rimanendo  costante  la  difficoltà  di  deglutire,  e 
non  di  rado  colla  voce  nasale.  Esaminando  allora  le  fauci  si  vedono 
una,  od  entrambe  le  tonsille,  tumide  e più  dure  del  solito  } ciò  che 
si  1 ile  va  altresì  col  contatto  esterno.  — - L’angina  scrofolosa  si  ma- 
nifesta assai  frequentemente,  fra  i sette  e à quindici  anni.  — Essa 
va  distinta  dagli  induramenti  delle  tensiille  che  sogliono  determj- 
nare  le  angine,  acute , in  soggetti  d’altronde  sani.  Perciocché  que- 
sti mdui amenti  possono  rimanere  costantemente,  senza  che  produ- 
cano altro  incomodo  tranne  F ostacolo  meccanico  della  deglutizione. 
Quella  invece,  presto  o tardi,  previa  fìogosi  lenta,  termina  coll’ e- 
s ulcerazione  , che  non  reca  molto  dolore , e talvolta  colla  tisi  pol- 
monare.^ Selle 1  2 avverte:  » che  dalle  scrofole  nasce  la  predisposi- 
zione aàe  angine,  le  quali  vanno  curate,  onde  prevenire  la  tisi 
insanabile.  « — La  cura  dell’  angina  scrofolosa  richiede  molta  at- 
tenzione: essa  è duplice.  Quella  che  risguarda  F induramento  va  di- 
retta secondo  ì precetti  proposti  perla  cura  delie  scrofole  3.  Rispetto 
al  mercurio,  si  incomincierà  con  cautela  (e  da  impiegarsi  soltanto 
sotto  forma  di  empiastro  , unitamente  a quello  di  cicuta,  o di  me- 
li loto)  , come  quello  che  facilmente  promove  le  esulcerazioni  delle 
tonsille,  e ie  infiammazioni  e suppurazioni  dei  polmoni  e dei  me- 
senterio. Anche  nella  scelta  dei  collutorj  s’ incontrano  molti  osta- 
coli, giacché  gli  emollienti  sogliono  aumentare  il  tumore  delle  ton- 
sil.e,  e gh  astringenti  ne  favoriscono  F induramento.  Giovano  i col- 
lutorj  leggiermente  narcotici , massime  quelii|preparati  coll’  erba  del 
luppolo  o coiF  oppio  $ p.  e.  , aggiungendo  quindici  goccie  di  !au- 


Angina 

scrofolosa 


1 . L.  c.,  cap  9. 

2.  Seu,R  (meet,  ctiaie.,  p.  m,  72). 


5.  Vedi  il  trattato  della  scrofola. 


carciri. 


i 
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daiio  liquido  del  Sydenlumi  al  decotto  d’orzo  die  serve  per  gargarismo. 
Andie  1 salini , principalmente  col  sale  ammoniaco  (,  coll  oss  imtr 
lidio  di  calce  e coll’acqua  marina.  Tutti  questi  collutorj  sono  in- 
dicati anche  nell’esulcerazione  delle  tonsille.  In  questi  casi  meiite- 
lerebbe  pure  che  si  tentasse  la  pietra  divina  2.  Allorquando  la  con- 
dizione universale  morbosa  richieda  i fornico  i alle  braccia  , noi 
applichiamo  piuttosto  i trocisolu  esca,  onci  di  mimo,  della  gran- 
dezza della  testa  di  uno  spillo,  distesi  mediarne  empiasi ro  diadi  iloti 
sopra  un  pezzo  di  tela  della  periferia  di  un  ph.no  . m quel  luogo 
del  collo  die  corrisponde  alla  tonsilla  afletta  , allineile  la  piaguccia, 
che  ne  risulta  si  conservi  aperta  per  lungo  leni  no.  Mescendo  inu- 
tili questi  mezzi,  si  passerà  all ’estirpazione  delle  ions  , te  . 

li.  Un  vizio  simile  al  precedente,  che  si  marnlesta  pelò  sul  de- 
clinare della  vita,  costituisce  l 'angina  carcinomatosa , ila  bwicrtis  * 
e W v*N  Lu  i.  5 chiamala  scici  osa.  — Il  male  incomincia  colla  du- 
rezza in  una  o in  ambedue  le  tonsille , la  quale  lentamente  aumenta, 
e secondo  il  grado  d’incremento,  rende  la  deglutizione  piu  o meno 
difficile.  Finalmente  la  parte  indurito  fin  qui  indolente,  incomincia  a 
dolere.  Quindi  subito,  previo  il  rossor  livido,  si  esulcera.  Tale  esul- 
cerazione assume  l’aspetto  grigio  e lardaceo.  Si  associano  i turnon 
delle  alandole  del  collo,  e lo  stalo  varicoso  delle  vene  delle  lanci 
Arrivato  a questo  puntoli  male,  la  parie  affetta  s,  corrode  e la  de- 
glutizione diventa  dolorosissima.  Sopragg.unge  la  febbre  lenta,  1 e- 
rnaciaziorie  , e la  morte  chiude  la  scena.  Malattia  rarissima  che  va 
distinta  dall  ’induramento  benigno  delie  tonsille,  reliquia  di  flogosi  , 
e dalla  disfama  da  carcinoma  dell'esofago,  che  Swieteh  riferisce  alla 
sua  andina  scirrosa  ’ la  quale,  sebbene  da  not  veduta  una  sol  volta 
nel  civico  ospedale  di  Vienna  1’  anno  i8oo,non  la_  r.vochia- 
nio  i„  dubbio  ».  Giunta  al  grado  di  esulcerazione  , acquista  molta 
somiglianza  colla  lebbra  delle  fauci  \ alla  quale  riferiamo  le  ware 


« Calusew  , System  cler  neuen  Chirurgie. 
Kovenh.,  1824,  B.  % p.  788  , lo  loda  moltis- 
simo olio  spirito  di  Minderer  come  sopra 

e cxxvm. 

2 R.  Lapidi»  divini,  grana  duo , 

Solve  in  aquae  destillatae,  ancia  di * 
midia , 

Laudani  liquidi  Sydenhami  , gullas 
decem, 

Decocti  liordei,  libram  unam. 

M.  U.  S.  per  gargarismo. 

3.  cap.  XXXI 11,  § CXXYV,  N.  IV. 

4i  L.  c , § '597. 

3 Diri»,  de  angina  «drrho-sa.  Lufcd.  Rat., 
17110, 

6 « Die  Mandela  werden  suwei/en  wid>i 
naturiteli  ijross  oline  entznndet  za  sei/ a M m 
rami  <lic.se  A nschwtllvnj  mil  Unr>chl  dea 
Snrrhus  der  Man delti  Sie  hot  nichls  rmt 
eiìicrn  Sclrrhus  gemerti!  Vie  Mandeln  situi 

bloss  inkh mai iir lidi  gross  . nicht  hart  , son 

/ , 


clern  von  miltler  Festìgkeit.  Man  kann  sio 
stiickweise  abschneiden  , und  hat  nicht  zu 
fiirchten  . dass  das  Zuriickbleib  ernie  bosarùg 
utird  — Diese  widcrnatiirliche  Gesehwulst 
der  Mandeln  is t mehrentheils  die  Folge  òfte - 
rev  Fntsiindungeii.  Zuiveilen  entsieht  sic  olino 
irgend  eine  beltannte  Veranlasswtg.  Immer 
ist  sie  nnschmer shaft.  « Rictkr  , Jnfanys- 
ar  linde  der  JVundarzneyk.  B.  4 , \\  45. 

7.  SwtETEN,  5 C. 

8.  E non  la  metie  in  dubbio  neppure 

U cut» r.  1 c.  p 58.  che  avverte  : « Obgleich 
die  Geschnxdsl  der  Mandeln  , ivovon  bisher 
ycnandeU  ironie  ist,  yewbhnlich  yutartig  ist, 
so  t s t denticeli  zu  làugnen  , 

<!avs  an  den  Mandeln  zuweiien  aneli  wii&- 
lidi  .seni  InLe  \et  hàrluugcn  benieiht  wet- 
dai.  » 

q j y ,,  BazisuT,  de  lep-ae  in  membrana 
fauci  uni,  nafiujl  neo  non  uns  mucosa  v Ir 
via©  dogliosi,  K gae.  18:15. 
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del  palato  e del  velo-palatino.  In  esse  abbiamo  impiegato  con  suc- 
cesso i coll  ut  or]  delle  erbe  tanto  di  vinca  pervinca  quanto  del  co - 
nio  maculato  (internamente  l’estratto  di  quest’ ultimo  unito  allo  zolfo). 
Questi  collctorj  li  proponiamo  anche  per  1’  angina  carcinomatosa 
incipiente  \ come  pure  i collutorj  di  jodio  * e ci  arsenico.  INella 
malattia  inoltrata  si  passerà  a\V  estirpazione  della  tonsilla , e non 
potendo  più  eseguirla  col  ferro,  si  dovrà  ricorrere  al  fuoco  2.  il 
nostro  ammalato  prudentemente  amò  meglio  abbandonarsi  al  suo 
destino. 


§ CXXXV. 

Angina  scorbutica  e sifilitica 


I.  » Avvi  una  specie  di  angina  che  occupa  il  palato,  1 ugola , h 
tonsille,  da  me  frequentemente  osservata,  la  quale  agevolmente  il 
più  delle  volte  suol  guarire,  quantunque  spesso  accompagnata  da 
vivissimo  dolore  delle  parti  affette.  Si  osserva  principalmente  negli 
ammalati  di  scorbuto  talvolta  si  manifesta  sopra  molti  individui , a 
guisa  delle  epidemie  , massime  nei  militari  e nei  poveri , o in  altre 
persone  esposte  a simili  condizioni,  nella  primavera  in  ispecie  e in 
tempi  umidi  e caldi.  Precede  una  leggier  febbre  , che  dura  poche 
ore.  accompagnata  da  dolori  delle  fauci  , in  questo  o in  quel  punto, 
ove  si  scorge  una  macchia  bianca,  la  cui  periferia  è rossa  e dolen- 
tissima. Del  resto  le  parti  abet  te  non  gonfiano  molto.  Se  il  male 
verità  trascurato,  queste  macchie  si  estendono,  Tanto  diventa  fe- 
tentissimo e spesso  si  corrodono  le  parti  affette  piuttosto  profonda- 
mente. Si  curano  con  buon  successo  queste  angine,  facendo  tenere 
in  bocca  più  volte  al  giorno,  delio  spirito  di  solfo  per  campana m 
(acido  solforoso)  diluito  in  molTacqua  , aggiungendovi  del  roob  di 
sambuco  e nitro,  (il  nitro  si  decompone,  e la  perdita  deh  acido  sol- 
foroso per  T unione  colia  potassa  , viene  compensata  dall  acido  ni- 
trico reso  libero).  — Se  Palilo  è già  fetente,  e le  parti  cominciano 
a corrodersi,  trenta  o quaranta  goccie  di  spirito  di  sai  marmo  m 
un’  oncia  di  miele  rosato,  danno  un  rimedio  il  quale  arresta  imme- 
diatamente il -male:  a mitigare  il  dolore  prodotto  dall’ applicazione 
dello  spirito  di  sai  marino  ) cor risponde  egregiamente  il  succo  di 


i Vom  Nutzen  (ter  J odine  bei  opocryphi- 
Bchen  Halsgcschwiiren  in  Host’s.  BTaguzìn 
filr  die  geaammlc  ihilk  B.  23.  Ueft,  1,  p- 


2.  Royscii  , obs.  anat-  chirurg.  anatom. 
Obs.  48?  p.  48.  SWUTEN.  I.  c. 


Angina 

sifilitica 
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sempre  v>vo  maggiore*  mescolato  coi  miele  e col  sèrop/h)  di  altea  w f. 
^oi  troviamo  molto  utile  il  collutorio  coll’  infus  ione  di  follìe  di  sal- 
via e coi  semi  dì  senape  bianca 1 2  3 *. 

II.  Lf  angina  sifilitica  (di  cui  volendo  dir  tutto  sarebbe  necessario 
un  capitolo  iutiero)  va  considerata  sotto  tre  puliti  di  vista  : 

A.  Come  effetto  del  contagio  sifilitico  portato  direttamente  alla 
cavità  deila  bocca  nei  modi  già  indicali  Si  parlerà  di  questa  ma- 
lattia, fiottando  **  della  lue  dei  bambini  e delle  malattie  veneree  elei 
Canada  6 {mal  des  ébarìemens  lustracrus ),  della  Scozia  7,  (Sibbens  , 
Appear),  della  Dalmazia  8 (Scherlievo) , del  Friuli  ( Cavalchina ) e 
della  Lituania9.  Si  conoscerà  dall5  apparire , senza  alcun  segno  7 di 
precedente  malattia  alle  parti  genitali , il  rossore  alle  tonsille,  ai  velo- 
penduìo,  all’ugola,  ai  palato,  unitamente  al  tumore  molle  delia  parte 
affetta  $ dal  diventare  in  seguito  la  deglutizione  impedita  e la 
\oce  rauca  $ dal  manifestarsi  poco  dopo  le  pustole  bianche  -,  — 
dai  convertirsi  di  queste  in  ulceri,  e finalmente  dal  comparire  i sin- 
tomi della  lue  universale  , in  ispecie  i dolori  osteocopi  ‘ le  sordido 
impetigini  , le  ulceri  alle  parti  genitali,  all’ ano,  ecc. 

B.  Come  effetto  della  he  universale . In  questo  caso  previo  Tu!- 
cero  delle  parli  genitali , o di  altra  parte  della  bocca,  e previi  spesso 
o coesistenti  altri  sintomi  delia  lue  universale,  si  manifesta  la  diffi- 
coltà di  deglutire,  e esaminando  le  fauci,  apparirà  l’esulcerazione,  ora 
delle  tonsille  , ora  dei  palato , ora  dei  veìopendulo  o dell’  uaoia  , e 
spesso  con  muco  spumoso  sulla  radice  della  lingua  i0. 

C.  Come  effetto  di  angine  avvenute  accidentalmente  in  corpo  n- 
fetio  dalla  he.  In  questo  caso  frequentissimo  se  l’ammalato  si  espone 
al  freddo  durante  la  cura  mercuriale)  l’angina  catarrale,  reumatica, 
infiammatoria  , ecc.  non  si  iisolve  piu  facilmente  come  in  un  sog- 
getto sano  , ina  , o direttamente  , o per  mezzo  di  ascesso,  passa  in 

In  qualunque  modo  poi  si  producano  le  ulceri  costituenti  l’angina 
sifilitica,  esse  hanno  ciò  di  comune,  che  tendono  piuttosto  alla  forma 
rotonda  , — presentano  i margini  dentati  e verticali  , e il  fondo 
grigio-lardaceo,  — gemono  un  icore  viscido  fornito  di  un  odore  sui 


1.  SwlBTEN,  I,  C. 

2.  Le  Vaielant  (Wagaz.  voh  BeUebesch - 
reibungen  B.  13.  p.  390). 

3.  R.  Pulveris  seminimi  sfnapis  albae 
Cumini  arabici  àà  drachmam  semis, 
Mei  li 8,  unciam, 

Infusi  flormn  sambuci,  libram, 

D.  pro  gargarismo. 

4 Cap  I,  § Vi.  3, 

«.  P.  IV,  Voi.  Il,  sect  1. 

6.  Swikdauk  , practical  observations  on  ve- 
nereal complaints.  Edinb.,  1788 

7 K.  Gn-csntisr  . an  account  of  a very  in- 

fections distemper  prevailing  in  many  places, 

in  Essatjs  ani  observations  physic,  and  lite- 

har.  read  before  the  philosophical  society  of 


Edinburgh  Voi , 3,  art  XI,  p.  154.  Edinh.  % 
177L  — Hill,  cases  in  surgery  — Bell,  on 
gonorrhoea  virulenta  and  *lues  venerea  Voi. 

4,  p.  37.  — Ueurteloup,  etc.  in  J ourn.  ge- 
neral de  méd.  chir.  el  pharmac.  T.  42  , No - 
vembr. 

S.  Cambierì  nel  G.  P.  Frank,  Supplement - 
Bande  zur  medicin.  Polizei  B.  2 , p.  230, 
Leipz.  , 1825  , e Jennsker,  nei  med,  Jahrbii- 
chern  des  k.  k.  Oesterreichischen  Slaates  B% 

5,  St.  3,  p.  104,  St.  4,  p.  43. 

9.  V* di  i miei  Atti  clinici  di  Vilna,  ann, 
I,  p.  23. 

10. àoTKXRiBTft,  in  Tiibinyischen  Blatter® 
B.  2,  lleft  2,  N.  1. 
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generis , e contagioso,  — provocano  i tumori  delle  parotìdi  e delle 
piandole  sottomascellari  , — e,  sebbene  sogliano  estendersi  più  in 
superficie  che  in  profondità,  pure  se  si  ..  scurino,  o vengano  mai 
curate,  o si  combinino  colia  scrofola,  coll’ artritide  , e in  ispecialità 
collo  scorbuto^  succede  la  corrosione  deile  parti  molli  delle  fauci  ed 
anche  della  laringe  *,  e vengono  distrutte  dalla  carie  le  ossa  de!  pa- 
lato , deile  narici , fa  tiomba  d p/ustaclno  e le  vertebre  cervicali. 
Swieter  dice:  w Quando  le  ulceri  prodotte  dalla  lue  gallica  cor- 
rodono queste  patti  , succede  qualche  volta  che  ne  rimangano  gua- 
sti gli  orificj  delie  trombe,  e poscia  si  saldino  insieme,  onde  ne  se- 
gue una  incurabile  sordità.  Talvolta  pure  serpeggiando  lentamente, 
come  sogliono,  queste  ulceri  si  estendono  lungo  tutto  il  tragitto  della 
tiomba  d Eustachio,  e distruggono  l’interno  dell' orecchio:,  on  icore 
fetente  stilla  dai!  orecchio  esterno  in  que  miseri  , ne  quali  vennero 
corrose  le  fauci  da  questo  sì  terribile  morbo.  ??  — Onde  impedire 
questi  mali , nell  angina  sifilitica  primaria  reccnte  si  dovrà  distrug- 
gere immantinenti  V ulcera  coi  caustici  3,  in  altri  casi  e nelle  angine 
secondai  ie  si  passerà  alla  cura  radicale  della  lue  , avuto  riguardo 
alle  diveise  complicazioni.  Devesi  principalmente  attribuire  a queste 
ultime,  se  nei  cenare  le  ulceri  sifilitiche  delle  fauci  , si  meritarono 
fama  gli  estraiti  di  cicuta  4,  eli  graziola  officinale  5 e il  muriate  di 
ferro  6,  oltre  la  topica  applicazione  del  mercurio.  Bagnando  le  ulcere 
con  un  pennello  intinto  in  una  soluzione  di  due  grani  di  mercurio 
sublimalo  corrosivo  con  un’oncia  di  miele  rosato,  oppure  aggiun- 


gendo questa  miscela  ad  una  libbra  di  decotto  d’  orzo  , che  si  dà 
per  collutorio}  non  può  ma ' sotto  forma  di  vapori^  come  vuoisi 
1 adoperasse  e io  consigliasse  Hawkins  Su  questo  argomento  me- 
nta di  esser  letta  la  terribile  storia  riferita  dall’  esimio  osservatore, 
nostro  contemporaneo,  Giacomo  Pen  aka  Qui  però  non  si  tratta 


L C.  II.  Hawk  ir  8,  Vedi  London  wed  and 
physic,  journal  in  Fhoriec’s  , Eotizen  aus 
dem  Gelide  der  nadir,  und  ffeilk.  B.  ó.N.  22. 
Decembr.  1823,  p.  343. 

2.  Swieten  (1.  c.  § 803;.  Cfr.  Valsavi  de 
aure  humana  cap  3 § 10.  p.  90. 

3.  R.  Lapidis  infernali»  grana  viginii. 

Aquae  desti l la tae  unciam  semis. 

Adtingantur  ulcera  penicilli  ex  1 in- 
tei s carptis  ope. 

Cu.  Belt.,  surgical  observations  being  a quar- 
terly report  of  cases  in  surgery . Part . 1 . Londt 
1S16. 

4 W.  0.  S.  Bdcuholtz,  de  cieutae  effi- 
cacia in  ulceribus  faucium  et  veli  palatini 
venereis.  Nov.  act.  aead.  nat,  curios.  T.  IV. 
p.  201.  — Cfr.  G,  A db  Vinqukdas  . cura 
gravium  in  faucibus  uleerum.  Ephem.acad. 
bat.  curios,  cent,  s et  4,  p.  362. 

3.  KosTftzEwsKi,  diss.  de  gratiola.  Viennae 
1773,  — ìio  veduto  dei  bellissimi  effetti 


dall’estratto  della  graziola  nelle  angine 
sifilitiche  degli  artritici,  massime  nella  ta- 
be venerea  delle  fauci.  La  dose  è dalli  tre 
al!i  sei  grani.  In  qualche  caso  aggiungo 
I’  eslralto  di  graziola  al  mercurio  nel  se- 
guente modo  : 

R.  Entracti  gratiolae  drachmam  imam. 

Mercuri!  sublimati  corrosivi  s.  q, 
aquae  destillatae  scinti  grana  duo. 

Misce  assidue,  fiant  inde  pilulae  vi- 
giliti. 

Gap.  adullus  semel  bisve  de  die  imam. 

6 E.  Horn,  Fersiiche  iiber  die  Jfirkf amkeit 
des  Bisens  in  veraltelen  veneri schen  und  mit 
Mercurial-cachexìe  verbundenen  Gescluviiren. 
Jrcliiv  fiir  med.  Erfahrung  B.  4.  JJeft  4t 
N 6. 

7.  1.  c, 

8.  (Nuovi  saggi  della  Cesareo  Regia  Ac- 
cademia delle  scienze,  lettere  ed  arti  di 
Padova  Voi.  %), 
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del  cinabro  che  Hawiuns  consigliava  di  adoperare  alla  dose  eh  mezza 
dramma  ad  una  dramma  per  ogni  suffumigio,  ma  di  un  alleo  far- 
maco composto  di  mercurio  sublimato  corrosivo  e di  altre  scono- 
sciute sostanze  che  un  cerretano  consigliò  ad  un  uomo  di  treni  anni 
affetto  da  ulceri  venerei.  « Sotto  1’  uso  di  cosi  fatte  profumaziom  , 
determinate  con  apposito  tubo  alle  parti  esulcerate,  V ammalalo  nel 
settimo  giorno  di  cura  fu  preso  da  gagliardissima  febbre}  si  gonfio 
enormemente  tuttala  testa,  e ie  labbra  singolarmente*,  si  gonfiarono 
del  pari  anco  le  interne  parti  della  bocca,  con  vertigini  e dehquj  , 
poi  fu  preso  da  fortissima  cardialgia,  con  terribili  conati  al  vomito, 
e dopo  tanti  mali  e ambasce  sofferte  gli  sopravenne  un  profusissimo 
ptialisrno  con  bava  a sangue  frammischiata,  ed  esalante  un  fetido 
ed  insoffribile  odore.  Mediante  opportuni  rimedi  riavutosi  a poco  a 
poco,  rinfermo  cominciò  sentirsi  vacillare  quasi  tutti  1 denti  di  modo 
ch’egli  stesso  con  pochissima  forza  se  li  andava  estraendo}  se  non 
che  una  mattina  risvegliatosi  dal  leggero  suo  sonno  , e sentendosi 
vacillare  un  dente  molare  della  mandibola  inferiore,  se  lo  prese  cone 
clita  per  estirparlo  alla  foggia  con  cui  se  ne  aveva  estratto  mc.ti 
altri  nelle  antecedenti  giornate.  Ma  quale  fu  la  sua  sorpresa,  quando, 
dietro  al  dente  che  ei  voleva  estrarre,  si  avvide  che  avea  levata  la 
stessa  ossea  mascella  inferiore  tutta  in  un  pezzo,  fornita  di  mola  altri 
denti  ancora  esistenti,  ed  incuneati  ne*1  loro  alveoli  !...  u infermo  non 
guarì  mai  perfettamente}  visse  parecchi  anni  dappoi  masticando,  seo- 
bene  a stento,  per  l’indurimento  e incallimento  a cui  erano  ridotte 
le  ìrermve  dal  continuo  attrito  w. 

o C 
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§ CX  XXVI. 


Definizione 


Definizione.  Letteratura.  Divisione. 

I Olielle  papule,  che  si  manifestano  nel  cavo  della  bocca  (e  qual- 
che  volta  nella  vagina),  biancastre,  cineree,  ripiene  di  un  umore  glu- 
tinoso e pun  for  me,  ora  isolate,  ora  confluenti,  che,  appena  cadute 
le  croste,  subito  si  rinovano,  e accompagnate  da  dolore,  costitui- 
scono le  afte  4* 


I.  t)al  Greco  aTtTW)  arrendo  (Mapotv  Good,  muguet  le -millet  ,-  le  hlanchet.  Ingl.  The 
siinly  of  med,  T.  2,  p.  588).  Muon.  Lat.  thrush.  Ted.  ù'chw'àrninchcn,  Aletilhund*  Mutui- 
l.acluimna,  lactucimmu.  Fra  oc.  ìpihes,  le  sUh>\ 
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Ìl.  Ài  toni  pi  (TIppocràte  e Galeno  appropriatasi  in  generale  Lèttéréb 
il  nome  di  afte  a ulcerette  rosse  tutto  all’  intorno  ? segnate 
nel  mezzo  eia  macchia  bianca,  e qualunque  fosse  il  luogo  della  loro 
comparsa  b Ma  già  Celso  applicò  il  nome  greco  di  afte  soltanto 
alle  ulcere  serpeggianti,  che  affettano  la  bocca.  Così,  e Giulio 
Pollux2,  Aezio  3 , A.reteo  4 , Paolo  E gin  età  5.  Nè  diversamente, 

Amato  Lusitano6,  Sennerto  7,  Riverto  8,  Wedelio  9 ed  Ettmul- 
lero  10,  principali  scrittori  di  questa  malattia  , ai  quali  devonsi  ag- 
giungere Ketelaer11,  Boerhaàwe  e Swieten  12,  Lorry  13,  Stark14 
e Double  15  (non  già  Vernon  16  certamente,  Lélut  17  ed  Heyfel- 
der  18).  Soprattutto  poi  rischiarò  quest’argomento  delle  afte  Poserà 
illustre  della  società  medica  parigina  che  nelPanno  MDCCLXXXYII 
proponeva  un  premio  perii  migliore  trattato  su  questa  malattia  D* 
del  quale  parteciparono  Sanponts,  Auvity,  Wimperssen,  Coopman  20, 

T.  Arnemann  21  e L.  F.  B.  Léntin  22.  Nè  senza  merito  sono  le  dis- 
sertazioni inaugurali 23  e l’opera:  delle  malattie  dei  bambini  24 


1.  IppOcrate,  aphor.  24.  seri.  HI.  D. 
inorbis  lib.  II.  cap.  18.  — Galeno,  come 
meritar.  1IL  lib.  lo.  ephiem.  III. 

2.  Onomast,  lib.  IV.  c.  24.  sect.  200. 
p.  470. 

3.  Tetrabibl.  II.  serm.  1.  39. 

4.  De  causis  et  signis  morbor,  acutor, 
lib.  L cap.  9. 

5.  De  re  medica,  lib.  I.  cap;  lo. 

6.  Carat,  medicinal,  cent.  V,  p.326. 

7.  Prax.  med.  lib  il.  cap.  18.  Tract,  de 
curat,  infantum  cap.  13. 

8.  Praxis  med.  lib.  VI.  cap.  5. 

9.  De  morbis  infantum,  p.  18  , Exercitaf. 
patliolog.  therapeuticae.  p 118, 

10.  Prax.  med.  Part.  It,  p.  216, 

11.  De  apbthis  nostratibus,  vulgo  cte 
sprouw . l.eid.  1872 

12.  Commenti  in  Boerhaave  T.  111.  f 978 
—992. 

13.  De  morbis  cutaneis,  p.  34. 

14.  Jhhandlung  von  den  Schwammche  n 
iena.  1784 

13.  Observations  et  reflexions  pratiques  sur 
la  maladie  des  enfavs  connue  sous  le  nom  de. 
Muquet . iourn.  général  de  méd.  T.  18  p.  64 

46.  Note  sur  le  muguet  des  nouveaux  nés  t 
Bulletin  des  sciences  médicales . iuillct  1823, 
p.  222. 

17.  In  Repertoire  général  (T  anatomie  et 
phys.  pathol.  Voi.  3,  p.  143.  Voi,  4,  p.  16.  e 
Omodei,  annali  universali  di  medicina. 
Fase.  143.  Novembre  1828 

18  Die  Schw'àmmchenoder  Jphtlìen  der  lièti- 


gèbornen  Kinder  im  Findelbause  su  Paris 
beobachtet.  in  Harless,  rheint  westph.  JaJir- 
biicher  B 1,  St.  3.  p.  141. 

19 . Reclierches,  qu'elles  sont  les  causes  de  la 
maladie  aphtheuse,  connue  sous  le  nom  de 
il luguet,  Millet,  Blanchet  , à la  quelle  fes  en- 
fants  sort  siijéts  surtout  lorsqu'ils  sont  ré  ir 
nis  dam  les  hòpilaux . depuìs  le  premier 
j usqxC  ai;  troisième  mois  de  leur  naissance  ; 
quels  en  scrii  les  symptomes.  quelle  en  est  la 
nature , et  quel  doit  en  ótre  le  traitement  soil 
préseroatif,  soit  cura  lift 

20.  Nell’opera  Histoire  et  mèmoire  de  la  soci 
R.  de  Paris  annèes  1787  e 1788  tro vans i i 
trattati  su  questa  malattia  di  Arnemann 
e Lent  in. 

21.  Commentano  de  aphthis.  Goett.  1787. 
Vedi  G.  P.  Framc,  detectu  opusc.  med.  Voi.  V 
p.  519. 

Sttdbhandlung  iiber  die  Schivammchenkran- 
keit  der  Kinder.  V.  Lentils  , Beytrage  sur 
ausiibendsn  J rzneyivissenschaft,  Leipz.  1789.  E 
p.  240  nel  Santini,  auserl.  Jbhandl.  fiirpr. 
Àerzte  B.  13.  St.  3,  p.  333,  di  cui  mi  servo, 
come  anche  Delect,  opusc.  citat.  Voi ì 1X« 
p.  273. 

23.  Fra  le  quali  prime  vanno  quelle  di 
Slevogt  , diss.  de  aphthis.  Jenae,  1703  > e 
Diez  , diss.  de  aphthis.  Erford.  , 4771.  Poi 
vengono  Rolfincius,  diss.  de  aphthis.  Jen., 
4672.  — Van  Muykn,  diss.  de  ephthis.  Leid. 
4683  — Ring,  diss.  de  aphthis,  Lugd.  Bat.i 
4686  — Borselaar,  diss.  de  aphthis  Lugd0- 
Bat,,  1690,  — tiEGNER,  dia*,  de  aphthis.  Ba- 


voi.  in. 
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Sintomi 
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IH,  Le  afte,  seconùochè  costituiscono  una  malattia  per  se , od 
un  sintomo  di  altre  malattie , si  dividono  in  primarie  od  idiopa * 
fiche , ed  in  secondarie , o sintomatiche.  Quelle  siccome  si  mani- 
festano nei  primi  mesi  della  vita,  sogliono  chiamarsi  anche:  ma- 
lattia adosa  recente  dei  bambini  5*  queste  sopraggiugnendo  ad  altre 
malattie  , dicoosi  semplicemente  afte. 

| CXXXVII.  « ; 

Malattia  aflosa  dei  neonati. 

I,  I bambini  ? in  apparenza  sani,  anzi  più  quieti  del  solito,  di- 
ventano sonnolenti,  e non  manifèstano  alcun  desiderio  di  alimento. 
Vi  sono  però  di  quelli  che  si  rendono  inquieti  e insonni.  Appena  si 
accosti  alle  calde  labbra  il  capezzolo,  essi  lo  rigettano  , e manife- 
stano coi  loro  lamenti  il  dolore,  la  difficoltà  di  succhiare  il  latte  e 
di  deglutirlo.  Frattanto  ì’escrezìone  dell’ orina  in  alcuni  si  fa  più 
abbondante  e 1’  alvo  invece  meno  frequente  del  solito.  La  nutrice 
accusa  un  senso  di  calore  al  capezzolo  dal  quale  succhia  il  bambino. 
Toccando  col  dito  la  cavità  della  bocca  si  sente  secca.  In  altri  so- 
praggiunge il  vomito  ora  di  latte  coagulato  , ed  ora  di  bile  gialla. 
JJel  terzo  o nel  quarto  giorno  si  manifestano  alcune  papule  bianca- 
stre, cineree,  prominenti  sotto  P epidermide  della  bocca,  subrotonde, 
lenticolari,  alle  labbra,  alle  gengive,  alla  lingua,  al  palato,  e invec- 
chiando il  male,  all’  ano  ed  alle  parti  sessuali  femminine.  Queste  pa- 
pule si  trasformano  prontamente  in  pustole , le  quali,  dapprima  so- 
litarie, indi  subito  si  toccano  a vicenda,  e nello  stadio  più  grave 
del  male,  sotto  forma  quasi  di  pergamena,  tappezzano  la  cavità  della 
bocca,  in  ispecie  poi  la  vòlta  palatina.  Le  pustole,  terminate  in  cro- 
ste, cambiano  il  colore,  eh’  era  di  un  bianco  quasi  perlaceo,  in  giallo- 
bruno , e talvolta  livido  od  atro.  L’orina  già  scarsa,  si  deposita  a 
guisa  di  lissiva.  L’  alvo  invece  si  rende  abbondantemente  fluido,  ver- 
dastro. Nel  grado  più  mite  del  male,  i punti  ammalati  si  desqua- 
mano, riacquistando  il  primiero  colore.  Talvolta  accadono  ripetute 
eruzioni  di  afte,  e qualche  volta  anche  ulcerazioni  sanguinolente, 
fetenti. 

sii.,  1704.  — De  Pré,  dies,  de  aphthis.  Erf.  1700.  — Woost,  diss.  de  aphthis  infantum. 
1727.  — A.  Bergen.  diss.  deaphthis.  Francf.  Vitemb.,  1700.  — Eikekdaiil  , diss.  de  aph- 
1755.  — Iskbree.  diss.  de  aphthis..  Lugd.  Bat.  this.  Leid.,  1796.  — Caspari  . diss.  de  aph- 
1745.  — rioDENPYt. , diss.  de  aphthis.  Lugd.  this.  Goett.,  1707.  — Mayeriiauser,  diss.  de 
Bat. , 1750.  --  Rosrn  , diss.  de  aphthis,  aphthis  infantum.  Francf.,  1797.  — Steis- 
singillatim  febrium  conlimiarum.  Lumi  , Hauser,  diss,  de  aphthis.  Viteb.,  1802.  — L. 
1762.  — Zander,  diss.  de  aphthis.  Dii-  Tamassy  , diss.de  aphthis  neonatorum, 
isb.  , 1774.  — Van  per  Bei.en  , diss.  de  Pesi.  , 1820.  — F.  A.  Colusbì  „ de  neonato- 
aphthis.  Lovan. , 1783.  — Brodhag  , diss.  rum  aphthis.  Patav, , 1826. 
de  aphthis.  Argent.,  1787,  — Leonhards  , 24.  Vedi  Voi.  1.  Compendio  delle  storie  e 

diss.  de  aphthis  infantum.  Vite!).,  1700.  — letteratura  delia  medicina  , p.  24,  — p.  34. 
Posewsz,  diss.  semiologia  aphtharum  idio-  _ c p_  ..  $j4 
pathlcarum  et  sysuptoinattcdrum.  Vitcbr. 
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a io  quest’  ultimo  caso  si  sono  vedute  anche  delle  afte  aderenti  Necroscc 
dia  superfìcie  interna  dell’ esofago  e degli  intestini,  massime  dei  Pia 
crassi  l. 

III.  Le  afte  costituiscono  la  prima  malattia  famigliare  all’uomo.  Cause 
Dalla  XI  ossia  fino  all’  Italia  abbiamo  veduto  confermata  1’  osserva- 
zione di  un  uomo  celebre  2 : « di  rado  andare  immuni  dalle  afte  i 
bambini  nelle  prime  settimane  della  vita.  » Non  ne  abbiamo  vedute 
però  portate  dalla  nascila  3 e neppure  dopo  il  terzo  mese  4.  Vanno 
soggetti  a questa  malattia  sì  1’  uno  che  1’  altro  sesso  appena  nati. 

Si  manifesta  principalmente  nelle  stagioni  d’estate  e d’autunno.  Si 
suole  ripetere  dal  meconio  non  espulso  del  tutto , dal  tenue  e blando 
colostro  deila  madre,  o da  qualche  opportuno  medicamento'**,  — È 
egli  vero  ? » Perchè  1’  uomo  soltanto , uscito  dall’  utero,  ha  bisogno 
di  medicina  per  evacuare  1’  alvo  ?...  abuseremo  noi  anche  in  questa 
tenera  età  degli  evacuanti  ?...  non  è forse  per  essi  che  aumenta  la 
debolezza  , e si  producono  le  afte  ?...  Nelle  campagne  egli  è certo 
che  si  purgano  assai  di  rado  i bambini,  eppure  crescono  e vege- 
tano. — • Se  il  ragazzo  vien  privato  dei  colostro  della  madre , per 
alimentarlo  col  latte  più  vecchio  d’una  nudrice,  si  purga  per  ciò? 
e se  si  purga,  si  corregge  forse  così  il  vizio  del  latte?  » 5 — Noi 
però  non  abbiamo  veduto  che  sieno  più  rare  le  afte  nei  bambini 
allattati  dalle  madri,  di  quello  che  dalle  nutrici  6 ».  — Così  Bged- 
h in  fa  la  domanda  ^ se  il  cambiare  frequente  della  nutrice  influi- 
sca sulla  produzione  delle  afte?  narra  quindi  eli  un  ragazzo  di  città 
al  quale  sgraziatamente  vennero  « ambiate  tre  nuclrici  in  breve  lasso  } 
ma  ogni  volta  che  il  bambino  veniva  affidato  alla  nuova  nudrice 
ricomparivano  le  afte  eli’ erano  di  svanite7».  — • A produrre 

questa  malattia  concorrono  eziandio  il  latte  grasso,  soverchio,  pe- 
sante allo  stomaco,  o nocivo  per  cattiva  quali tà * gii  alimenti  tenaci, 
non  tollerabili  dallo  stomaco  dilicato  dei  bambini^  il  coagulo  del 
latte,  che  si  forma  nella  bocca  del  bambino,  quando  questo  s’addor- 
menta attaccato  al  capezzolo  , la  poca  nettezza  della  bocca,  di  tutto 
il  corpo,  delle  biancherie,  dell’atmosfera^  eia  traspirazione  soppres- 
sa, prodotta  in  ispecie  dal  raffreddamento  dei  piedi.  Sarebbero 
forse  le  afte,  contagiose  ? — Da  centinaja  di  osservazioni  ci  con- 
sta propagarsi  le  afte  dalle  nutrici  alle  fauci  del  lattante,  e vicever- 
sa. Nè  manchiamo  di  esempj  di  neonati,  i quali  trasportati  in  cune 
ove  erano  gii  stati  degli  ammalati  eli  afte,  caddero  nella  medesima 


1.  Vernon,  I.  c.  p.  53.3,  ove  dice:  « Kinder  von  beyàerley 

2.  Swiktbw,  1.  c..  § 982.  Geschlechtj  ose  ruògen  von  der  Mutter  oder 

o.  Vkkno R , !.  c , paria  di  afte  svoltesi  von  Araraen  gesaugt  werden  , sind  dieser 

nell’  utero  materno.  Krankheit  unterworfen,  imd  kdnnen  in  ]eder 

4 Cfr.  § CXXXViU,  N.  &.  iahrsseit  von  derselben  befallen  werden.  » 

5.  G.  f\  Fiumi,  epit.  de  cur.  hom,  motbis  " 7.  Riedlin,  linear,  ined,  ano.,  i(M>7.  incus. 

Voi.  Ili,  p.  213.  August,  obs.  17,  p.  544, 

6.  Cosi  la  prosa  anche  LfimnN  , I.  c.  , 


53$  DELLE  AFTE 

maialila.  Crediamo  pertanto  essere  le  afte  suscettibili  di  comunica- 
zione almeno  per  contatto h L neppure  l’atmosfera  della  camera, 
ove  giace  un  aftoso,  va  esente  del  tutto  da  contagio  2 3. 

Diagnosi  jy.  j/,e  ape  costituiscono  un  esantema  che  si  attacca  in  ispecie 
alla  cavità  della  bocca,  ed  anche  affano  e alla  vulva.  Questo  esan- 
tema, a guisa  del  vajuolo,  ora  è discreto,  ora  confluente.  Quelli  che 
ammettono  nel  primo  caso  una  tendenza  alla  formazione  di  pseudo- 
membrane  8 e nell’altro  la  formazione  dell  effettiva  pseudomembi a- 
oa4,  o confondono  l’angina  infiammatoria  colle  afe,  o sono  abba- 
cinati dal  costume  del  giorno,  di  volere  attribuire  tutti  i fenomeni 
morbosi  alla  dolosi.  — La  formazione  di  una  pseudomembrana  ri- 
chiede infiammazione  o gagliarda  o continuata.  IN  è l una  nè  1 alti  a 
ritrovi  nelle  afte,  siccome  malattia  esente  da  febbre  e di  acuto  de- 
corso. — Negata  la  pseudomembrana  alle  aite , cadde  prue  la  pre- 

tesa affinità  di  esse  col  croup  5.  ì medici  che  vanno  cercando  le 
affinità  delle  afte  con  altre  malattie,  avrebbero  dovuto  piuttosto  for- 
marsi l’idea  della  crosta  così  detta  lattea.  Ma  a che  giova  questa 

mania  delie  affinità  ? Trattasi  qui  di  una  malattia  sui  generis , ri- 

so-uardata  per  fungo  1 6 * che  presenta  diversi  gradi , non  tanto  per 
1’" estensione1  quanto  per  la  condizione  de*  piccoli  malati.  Vanno 
per  solito  incontro  alle  afte  miti  o benigne , quei  bambini  dei  quali 
si  ha  molta  cura,  e del  resto  sani}  sono  invece  soggetti  alle  afte  gravi  o 
maligne  quei  bambini  nati  da  madri  travagliate  da  patemi  d’animo, 
che  usano  di  rimedj  abortivi}  quelli  che  appena  nati,  vengono  espo- 
sti all’  intemperie  deh’  atmosfera  ; gli  indeboliti  da  altre  malattie  , 
pome  dall’induramento  del  tessuto  cellulare,  dalla  risipola , dalle 
oftalmie  8,  dall’  itterizia  9,  in  ispecie  quelli  infetti  da  sifilide , quali 
si  rinvengono  soprattutto  negli  ospitali  degli  esposti.  In  tale  stato 
di  cose,  non  si  tratta  più  di  un  semplice  esantema,  ma  di  malattia 
certamente  complicata,  e di  difficile  diagnosi,  la  quale,  essendo  ac- 
compagnala da  gangrena  e da  esulcerazioni  , verrà  dilucidata  nel 
capo  seguente  sullo  stomacare.  Per  mere  afte  adunque  clevesi  con- 
siderare la  nostra  malattia  in  discorso  soltanto  fino  a che  lascia  intatta 


1.  Così  Auvity.  Doublb,  etc. 

2.  « Sa  ich  mochie  selbst  die  Luft  eines 
Zimmers  , in  welchem  sich  ein  mit  den  Sch- 
wammchen  behafiet.es  Kind  befindet  , oder 
dodi  kurs  vorhcr  be/unden  hat , von  aller  Jn- 
Qecsfcuwjskraft  nicht  freij  spree, hen.  » Lem'in  , 
1.  c.,  p.  442. 

3.  Puncta  enim  conica  alba  , ut  demen- 
ta pseudomem fora nae  habent, 

4.  Ratikk  , m archives  ijènórales  de  medi- 

cine T.  17. 

6.  HeYI’ELDER,  1.  c. 

t>.  G.  U.  J uoj.  Beleuchìuncf  der  bìsherUjen 

tyeinwig  von  den  anirnalischen  Sehu  'ùmmchcn 

(afte).  — UuvELÀM/tt  , Sown,  fùr  die  pr , 


JJeìlk.,  1826,  giugno  » P«  3.  luglio,  p.  4.  S/i 
sospetta  infatti  eoe  le  afte  sieno  parassiti 
di  qualche  genere  di  funghi  sviluppatisi 
in  causa  dell’  umidità,  del  calore  e del  su- 
diciume i 

7.  Secondo  Verno»,  I.  c.  , la  differenza 
fra  le  afte  benigne  e maligne  dipende  sol- 
tanio  dalla  minore  o maggiore  estensione 
delle  afle  ! 

8.  Di  questa  unione  di  malattie  si  chia- 
ma in  testimonio  Iìeytelder  , I.  c.  , della 
loro  affinità  (!)  si  fa  campione  il  chiarissi- 
mo E.  Fischer  nell’ Journ.  der' 
pr  IteiUi  /i,  33,  St-  t,  p.  SO,  Si.  2 , p.  o4. 

9.  WiMPEUSSKS,  1.  C. 


\ 


DELLS  AFTE  ^ 

le  parti  <-'he  affetta  h Siccome  questa  integrità  delle  parti  si  riscon- 
tra pure  nelle  a/7e,  ai  contorni  deir  ano  e delle  parli  pudende  fem- 
minine (delle  quali  fece  menzione  Ippocuate  2 e ne  abbiamo  osser- 
vato anche  noi  dappertutto  centinaja  d’  esempj  3)  *,  risulta  perciò  do- 
versi ben  distinguere  dalle  esulcerazioni  isteriche , malattia  di  lunga 
durata.  — Svvieten,  non  così  rettamente  quanto  alla  scelta  del  vo- 
cabolo ulcer  ette , ma  con  bel  modo  rispetto  alla  cosa  stessa  , dice  : 
u ho  veduto  alcune  volte  queste  ulcerette  delle  pudenda  senza  al- 
cun sintomo  che  potesse  far  sospettare  di  lue  venerea  , dapprima 
moleste  pel  prurito  quasi  intollerabile , in  seguito  pi pducenti  acerbis- 
simo dolore  con  tumefazione  delle  labbra  della  vulva,  e trovai  ch’e- 
rano  simili  a quelle  ulcerette  che  si  riscontrano  nell1  interno  della 
bocca,  e descritte  dai  medici  antichi  sotto  il  nome  di  afte^j?.  — . 
Finalmente,  non  vuoisi  ignorare  che  sotto  le  afte,  o fra  esse,  suc- 
cede qualche  volta  effusione  di  sangue  5,  e non  di  rado  le  croste 
delle  afte,  prima  di  cadere,  anneriscono  6 \ d’  onde  subito  si  con- 
clude dal  colore , o ceruleo , o nero  delle  afte1  dell1  imminente  gan* 
grena  o della  sua  presenza. 

V.  11  pronostico  delle  afte  che  si  riscontrano  sporadiche  in  case  pronostjca 
private,  generalmente  è buona.  E eli  fatto  la  malattia  in  questi  casi 

suole  terminare  felicemente  nel  corso  di  due  o tre  settimane.  Non 
così  negli  ospedali  dei  bambini,  ove  è un  vero  flagello.  General- 
mente le  afte  costituiscono  una  malattia  assai  più  grave  , quanto  più 
giovane  e dilicato  si  è il  malato  , quanto  più  estese  3 e confluenti , 
quanto  più  spesso  riprodotte,  quanto  maggiore  è la  secchezza,  della 
bocca,  e quanto  più  manifesta  è la  tendenza  alle  esulcerazioni. 

VI.  Sì  possono,  se  non  impedire,  rendere  più  miti  le  alte,  colla  Profilassi 
scelta  di  una  nutrice  giovine,  sana,  sobria,  non  iraconda. nè  troppo 
salace:,  colla  mondezza  delle  mammelle  e della  bocca  dei  bambini, 

la  quale  avvertenza  « non  si  dovrà  trascurare  massime  dopo  il  parto, 
onde  impedire  che  le  goccie  dell’amnios  rimaste  nella  bocca  passino 
in  putredine  » 9.  - — Si  soddisferà  a questa  indicazione  colf  infuso 
di  salvia , preparato  coll’acqua,  o mescolato  con  un  po’ di  vino 
bianco  di  Francia,  aggiungendovi  dopo  la  colatura  poca  quantità  di 
miele  *0  • — colf  alimento  uè  soverchio,  nè  continuato  \ e colla  pu- 


ì.  SI  tratta  del  carattere  essenz’ale  delle 
afte  già  indicato  da  Ketelaer  , i.  c.,  p.  18 
ove  dice:  « imperciocché  lasciano  intatta 
la  parte  alla  quale  aderivano.  » 

2.  Epideru.  ili. 

?>.  Specialmente  fra  i poveri  di  Vilna. 

4.  1 c § 978. 

S/ Ecchimosi  da  forte  distensione  delle 
parti  e qualche  volta  da  vizio  scorbutico 
come  ni  t'KcHuiN,  obs.  il b l.  ob$.  17, 

0 Dow  beh.  l.  c. 


7.  Lonnv  , 1,  c, , p.  32,  asserisce  manife- 
starsi le  afte  nere  negli  Affricani.  Fra  noi 
certamente  non  si  vedono  mai  da  pii  ne  * 
pio  le  afte  nere. 

8.  Fa  giustamente  osservare  Wii'criiiN- 
cium  j de  morbis  quihusdaoi  Comment,, 
p.  27,  che  le  afte,  occupanti  soltanto  le  lab- 
bra, sono  le  più  miti  <ii  tutte. 

9.  Aknkmams  , 1.  e.,  § 10,  not. 

10.  Murray,  Appar.  med.  Voi.  11,  P*  169* 


Cara 
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rità  delle  prime  vie  — mercè  il  stroppo  di  cicoria  con  rabarbaro^ 
della  superficie  del  corpo  — coi  bagni  } e dell’  atmosfera  — allonta- 
nando subito  le  biancherie  sporche  , e mediante  opportuna;  venti- 
lazione. 

VII.  Comparso  il  morbo  aftoso  , prima  di  tutto  si  dovrà  curare 
la  nutrice,  facendole  prendere,  ancorché  sana1,  la  polvere  tanto 
rinomata  di  Rosenstein  2.  Spiacemi  di  non  poter  essere  dell  opinione 
di  mio  padre,  quando  egli  dice:«  Dai  medicamenti  amministrati  alla 
nudrice,  quando  ella  stessa  non  sia  ammalata,  non  doversene  aspet- 
tare alcun  vantaggio  per  il  barnbino  ».  Poiché  la  mia  esperienza  mi 
ha  ammaestrato  del  contrario.  Quanto  al  bambino,  ne  casi  più  bevi 
basta  che  P infermiere  fasci  il  dito  con  un  pannolino  sottile  intinto 
nell’acqua  zuccherata,  o cou  un  velo  asperso  della  polvere  delio  zuc- 
chero, metodo  usualissimo  a Pietroburgo,  e ne  stropicci  leggermente 
la  bocca  tre  o quattro  volte  al  giorno.  Quando  poi  il  male  è più 
grave,  o i parenti  del  malato  richieggono  qualche  rimedio,  si  po- 
tranno esibire  od  il  stroppo  di  viole  colla  inucilaggine  di  gomma  ara- 
bica, od  il  linctus  composto  della  medesima  rimcìlaggine  colf  olio, 
di  mandorle  dolci  o col  siroppo  di  altea , o , abbisognando  di 
promuovere  l’alvo  (oltre  1 clisteri  emollient')  il  stroppo  di  manna, 
Eoi  non  troviamo  mai  necessario  io  questi  casi  / uso  degli  emetici.  — 
Gli  Inglesi  , allo  scopo  di  eccitare  il  vomito  nei  ragazzi  , impiegano 
il  vino  antimoniale)  (da  dieci  a quindici  goccio).  Lo  stesso  Under- 
wood  però  confessa  di  non  averne  mai  ottenuto  buoni  elfetti  nelle 


afte. 


Quando  il  male  si  fa  sempre  più  grave,  si  dovrà  imp  iegare 
il  borace , siccome  rimedio  specifico.  Jodc  proclama  P ehicacia  del 
borace  nelle  afte  sopra  ogni  altro  rimedio  3.  Non  è necessario  nep- 
pure di  bagnare  le  parli  affette  con  questo  medicamento4 * * * *,  basta  sol- 
tanto applicarlo  ai  capezzoli  delle  mammelle , ed  alla  lingua  dei  ma- 
lato. Per  tal  modo  si  acquistarono  fama  il  succo  di  semprevivo 
maggiore  i’ albume  d9uovo  incorporato  coi  cremore  dà  latte  la 


1,  L.  c.  , p.  962. 

2.  K Maguesiae  albas,  unaìam  unam  , 

Flaveiiinis  corticis  fructus  aurantio- 

rum, 

Seminimi  foeniculi, 

Sacciiari  albi,  àà  drachmas  duast 
Fiat  pulvis. 

Ne  prenda  ìa  nutrice  a stomaco  digiuno 
da  uno  scrupolo  sino  ad  una  dramma  e 
mezza,  una  volta  al  giorno  Che  se  avesse 
stitichezza  di  corpo  si  potrà  aggiungere  al- 
la suddetta  forinola  una  dramma  di  radi- 

ce di  rabarbaro 

3-  à'.c-d  chir.  fiiblioth.  B.  !j,  Sf.  2,  p.  88. 


4,  R.  Roracis,  scrupulum  unum 
Mellis  rosarum, £imciam  unam, 

Solve  triturando  in  mortario. 

3.  Lk.ntkv  ,1.  c.  , lodò  moltissimo  la  se- 
guente formula  : 

R,  Succi  sedi  sempervivi  majoris  tee* 
* tornai  receater  expressi  , drachmas 
duas. 

Aquae  piantagli) is.  uncias  duas- 
Bo*acis  veneiae,  scrupulum  unum  M. 
Bagnane  spesso  la  bocca  nel  bambino  e le 
mammelle  della  ^nutrice  con  un  piccolo 
pennello  fatto  con  /ili  di  telai 
6 Bckcrino  hi  BiLDiMu.a’s,  ncuem  Mar 
tjaz  far  Persie  5,  St  Z,  p.  193. 
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soluzione  di  solfato  dì  zinco  1 ed  altre  sostanze  ancora  che  accen- 
deremo più  scilo.  Noi  non  oseremmo  raccomandare  V oppio 2 neppure 
per  uso  esterno.  Chi  ci  assicura  non  ne  Tenga  inghiottita  qualche 
goccia?  Ma  ancorché  ciò  non  avvenga,  la  sola  applicazione  del  lau- 
dano sur  una  parte  spoglia  di  epidermide,  e in  un  piccolo  corpic- 
cino , non  può  non  essere  senza  pericolo.  Ella  è da  pazzo  il  voler 
amministrare  il  mercurio^3 4 *.  Nelle  afte  invecchiate  noi  abbiamo  otte- 
nuti buonissimi  effetti  dall’  infuso  di  viola  tricolore i. 

| CXXXV1II. 


Afte  sintomatiche. 


I.  Le  afe  sintomatiche  possono  manifestarsi  tanto  nelle  malattie 
acute  quanto  nelle  malattie  croniche.  Le  malattie  acute  che  accom- 
pagnano per  solito  le  afte  sono  le  febbri  intermittenti  6 (massime 
subcontinue  6),  le  catarrali  7,  le  gastriche  8,  le  pituitose  9,  le  nervo- 
se lente10,  gli  esantemi  (in  ispecie  la  scarlatina,  il  morbillo  ed  il 
vajuolo  ll),  le  perlpneumonie,  e particolarmente  la  bronchite*,  il  pila- 
tismo mercuriale  12,  la  diarrea  e la  dissenteria  13.  Fra  le  malattie  cro- 
niche vi  sono:  la  tisi  polmonare^ flpocondriasi^  lo  scorbuto  e la 
sifìlide. 


Nozione 


1.  11.  Vilrioiì  albi,  grana  decern, 

Solve  In  aquae  destillatee,  unci  is  qua- 

tuor. 

M.  D.  S.  con  un  pannolino  bagnato  in 
questa  soluzione  si  lava  la  bocca  ogni  quat- 
tro ore,  evitando  ne  venga  inghiottita 
qualche  goccia. 

2.  Si  loda  sotto  la  forma  di  laudano  li- 
quido del  Sydenham;  da  bagnarsi  1’  in- 
terno della  bocca,  da  Brachet  ( de  l'emploi 
de  opium  dans  les  phtegmasies  des  membra- 
ties  nniqueuses , screuses  et  fibreuses . Paris  , 
4828j. 

5.  Bretankeau  , giusta  la  testimonianza 
di  Heyfelder,  1.  c. , adopera  il  calomelano 
tanto  nelle  afte  come  nel  croup. 

4.  R,  Fìerbae  jaceae  officinalis,  drachmam 

unam , 

Ebulliat  per  horae  momentum  c.  s. 

q.  aquae  ad  colaturam  , unciae  se- 

ta is. 

Cui  ad  de,  acquahm  portionem  syrupi 

vi  ola  rum, 


M.  D,  S.  da  prendersene  un  cucchiaio  da 
caffè  ogni  due  ore.  — Lebtin,  1.  c.,  usava 
del  siroppo  di  jacea. 

5.  Van  den  Bosch  , hist.  consMut.  epide* 
micae  verminosae.  Lugd.  Bat.,  1769,  p,  80» 
— Grist,  Beobaclhung , ilber  die  Fieber, 

p.  523. 

6.  SwiETRN,  1.  c.  § 9 3, 

7 Double,  1.  c, 

8.  G«ant,  1.  c.  p.  326.— Stoll,  rat.  med. 
T.  11,  p.  21 1.  — Elokckhoff,  opusc.  medic. 
Jen.  1772,  p.  487.  De  febre  Culemhur- 
gensi. 

9.  Vedi  il  trattato  delle  febbri  pitut- 

tose, 

10.  IIuxham.  opp.  T.  I,  p.  l'K. 

11.  V.  i trattati  di  queste  malattie* 

12.  Capavi.  § XXV1U.  Apthae  mercuria- 
le s di  Salvages. 

1 5.  Hillary,  diseases  of  Barbadoes,  p.  86. 
14.  LAFONTjdis»,  de  ophthis  phthisicorum. 
Ilafu,  1768. 
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li.  La  comparsa  delie  afte  nelle  malattie  acute  suoie  annunziai  s* 

con  stupore  ed  ebetudine  *,  anzi  — è rarissimo  che  questo  segno 
manchi:  cosicché  gli  infermieri,  in  quei  luogni  ore  s incontr^no^  ie- 
quenti  le  afte,  sanno  pronosticare  la  loro  comparsa  al  vedere  l am- 
malato decumbere  sonnolento  e torpido}  con  escreato  frequente  } 
non  so  per  altro  comprendere  come  un  sintomo  così  costante  non 
sia  stato  accennato  dalla  maggior  parte  degli  autori  che  si  occupa- 
rono di  questa  malattia  } — * e da  particolare  oppressione  de  o sto- 
maco con  senso  di  qualche  corpo  straniero  esistente  neh  esofago,  n 
parecchi  si  manifesta  il  singhiozzo.  Tutti  poi  indistintamente  si  .a- 
gnano  di  dolore  alte  fauci,  di  impedita  deglutizione,  e taluni  anche 
di  abolizione  del  gusto.  Abbassando  la  lingua,  vedesi  una  congerie 
di  afte  (della  foìmia  già  descritta  ma  più  oblunga)  ascendente  dal 
profondo  della  faringe,  e 1’  ime  fauci  dapprima,  la  base  della  lin- 
gua, poi  il  velopendulo  , bugola  , la  volta  palatina,  le  gengive,  e tutta 
la  cavità  della  bocca  , si  coprono  di  una  crosta  bianca  splendente  , 
ora  distaccata  dalle  parti  sottoposte  , ora  aderente  tenacemente,  n 
altri  casi  cominciano  a manifestarsi  le  afte  nei  cavo  Mesto  della 
bocca  , dapprima  discrete  , indi  a poco  a poco  si  vedono  a cop- 
fluire,  propagarsi  alle  fauci,  e dalla  sensazione  molesta  delle  parti 
dall’ardore,  dalla  difficoltà  di  deglutire,  in  seguito  dalla  nausea,  da  - 
1’  oppressione  delP  epigastrio  e dal  singhiozzo,  si  rende  manifesta  fa 
loro  discesa  dall’ esofago  al  ventricolo  3.  Talvolta  occupano  anche 
1*  orificio  dell’ano,  e se  v’ lia  diarrea,  si  evacuano  pure  coll  alvo. 
Le  afte  della  cavità  della  bocca,  dopo  poco  tempo,  o vengono  espulse 
sotto  forma  di  lamine 1 2 *  4 5,  o rasciugate  con  un  pannoimo  , scompajono 
in  seguito  a copiosa  salivazione,  lasciando  la  lingua  rossa,  nitidissi- 
ma. Ma  in  breve  , scorse  cioè  poche  ore,  ricompariscono,  avvicen- 
dando così  per  due,  tre,  fino  à sei,  sette  volte  \ finché  cambiato  ,1 
colore  delle  afte  di  bianco  in  cinereo  , oscuro  od  atro  , e lattaci  sec- 
chissima e nera  la  crosta  che  copre  il  cavo  della  bocca,  estinta  la 
voce  . con  tosse  secca  , talvolta  con  vomito,  di  tenacissima  pituita  , 
meteorismo  , e fetentissima  diarrea  , la  faccia  pallida,  cadaverica,  so- 
praggiunge  la  morte.  Quanto  alle  malattìe  Crome  ne  ^ le  alte  si  ma- 
nifestano nella  tisi  (con  aumento  di  tutti  ì sintomi,  preceduta  da 
raucedine,  accompagnata  da  angina,  e susseguita  qualche  Tolta  da 
distruzione  della  lingua  6),  nell’ ipocondnasi  (poche  per  lo  piu  al  lato 
sinistro  della  lingua  , dolenti  , provocanti  la  salivazione),  nello  scor- 
buto (sotto  forma  di  flittene,  alle  gengive  e in  altre  parti  delia 
bocca,  le  quali  flittene,  rotte,  passano  in  ulcere  corrodenti  e luride) 


1.  KETELAER  (l.  C,  p.  28.  — SWIETEN,  I.  C. 
§ 983). 

2.  Se  ne  fa  menzione  da  Oosterdyck  , 

nei  Praecept.  med.  pract,  Lugd.  Bat.  m3, 

p.  H3. 

5.  G.  P<  Frank,  I.  c.fp  277. 

Ì.  Ketelaer  (1.  c.  p.  >!•>)  vide  rigettare 
«felle  afte  dalla  bocca  e dall’  ano,  m tanta 


quantità  per  alquanti  giorni,  da  empirne 
parecchj  catini. 

5.  Ketelaer,  1.  e.  p.  18. 

6.  Letocha  Beobachtung  einer  Eiterschwind- 
sucht.  wobey  dem  Kranken  die  Zunge  ivegei 
tene  Nell’ Mufelabd’s,  Jourri,  B.  26  St.  4- 
p 54. 
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e tìeìla  sifilide  (sotto  forma  di  esulcerazioni,  coperte  di  muco  bianco 
o grigio,  alla  commessura  delle  labbra,  al  velo  palatino,  all’ugola 
ed  alla  parte  posteriore  delle  fauci  ). 

III.  I cadaveri  di  individui  morti  per  febbri  aftose  sogliono  pre-^ecrosc0P 
sentare  tutta  la  superficie  del  tubo  intestinale  cospersa  di  afte,  che 

si  estendono  alle  cavità  delle  narici  ed  alla  trachea.  Non  mancano 
però  le  sue  eccezioni  ^ Heberden  avverte  : a Non  sempre  andare  le 
cose  di  questo  modo*,  in  due  sessioni  di  cadaveri  morti  per  lenta 
febbre , la  bocca  dei  quali  era  stata  coperta  per  lunga  pezza  di 
afte  , non  si  è riscontrato  nessuna  traccia  di  esse  nelle  fauci  4. 

IV.  Le  afte,  sintomo  delle  febbri  e delle  dissenterie,  si  riscon-  Cause 
frano  principalmente  nelle  regioni  settentrionali  umide  -,  e nei  vec- 
chi 1 2 3.  Derivano  inoltre  dalla  evacuazione  trascurata  delle  suburre,  e 
dall’uso  invece  di  rimedj  astringenti4,  ed  anche  dal  sudore  che 
emana  in  minor  copia  del  solito.  « E da  notare  che  in  quella  me- 
desima febbre  di  cui  parla  Sydenham  (h  c.  pag.  4)  ^ furono  rare  e 
scarse  , mentre  nella  costituzione  epidemica  che  F aveva  preceduta  , 
scorrevano  i sudori  copiosissimi  ».  Questa  osservazione  di  Sydenham 
conferma  quella  opinione...  manifest  arsi  soprattutto  le  afte  quando 

o per  F indole  particolare  della  malattia  , o per  la  speciale  costitu- 
zione del  soggetto,  i sudori  si  rendono  meno  Copiosi  e meno  facili  » 5* 

V.  Costituirebbero  pertanto  le  afte  febbrili  una  specie  di  esan-  Diagnosi 
terna  miliare , per  la  languente  secrezione  della  cute  , svoltosi  nella 
umida  cavità  della  bocca,  invece  di  comparire  alla  superficie  esterna? 

Stoll  6 ed  Hamilton  7 sono  di  questa  opinione,  e vi  inclina  pur 

anco  Sweten,  che  scrive:  8 Giova  per  avventura  notare,  che  talora 
in  quei  luoghi  , ove  non  si  manifestano  le  afte  , si  osservano  assai 
di  frequenti  gli  esantemi  miliari  detti  bianchi  e rossi  , sulla  super- 
ficie esterna  del  corpo.  Si  depone  forse  in  tal  caso  sulla  superficie 
esterna  qualche  cosa  di  simile,  a ciò  che  in  quei  luoghi  si  sparge 
per  la  superficie  delle  prime  vie  del  corpo  ? Certo  è che  quegli 
esantemi  miliari  accompagnano  frequentemente  qualunque  malattia 
acuta,  come  anche  le  febbri  continue  : un  odore  ingrato  sui  generis , 
analogo  in  certo  qual  modo  alF  aceto  svaporàto,  si  spande  in  quei 
luoghi  nei  quali  clecumbono  tali  ammalati,  il  qual  ((dorè  talvolta  os-* 
servai  anche  presso  gli  aflosi.  Le  miliari  bianche  presentano  delle 
pustole  minutissime  , piene  di  un  umore  trasparente  , sporgenti  in 
parte  dalla  superficie  dell’  epidermide  } in  seguito  F umore  contenuto 


1.  Commentai*,  de  morbor.  histor.  et  cu- 
rai. p.  26. 

2.  Ketelaer,  J.  c.  p.  50*  — Swieten  , 1. 
c.  § 982.  — Thomas  peto  parla  di  afte  delle 
Indie  occidentali.  Vedi  Medical  practice  of 
physic,  p 528. 

3.  Nei  vecchi  non  è infrequente  il  suc- 
cedere le  afte,  durante  le  febbri  continue. 


Swieten,  1.  c.  § 982. 

4.  Sydenham,  opp.  sect.  IV.  cap-  3. 

5.  SwietEN,  1.  c.  § 983. 

6.  Kat.  medend.  T.  11.  p.  H9,  - io  giudi» 
cava  essere  la  materia  a f tosa  e la  miliare 
una  medesima  cosa  «. 

l.  De  febri  miliar  p.  7i . 

8.  1.  C.  '§  982. 
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in  queste  pustole  si  rende  alquanto  più  torbido  \ seccano,  cadono  e 
si  riproducono  parecchie  volte  sempre  eguali.  Ma  anche  nelle  afte 
si  osservano  molti  fenomeni  consimili  a questi.  L’ansietà  precordiale, 
la  debolezza,  la  sonnolenza  leggiera,  ineguale,  continua,  sogliono  pre- 
cedere le  afte } e simili  sintomi  si  osservano  prima  dell’eruzione  mi- 
liare, e,  comparsa  l’eruzione,  diminuiscono.  Talvolta  scompariscono 
all’improvviso  gli  esantemi  miliari  con  sommo  pericolo  dell’amma- 
lato ; ma  si  osserva  anche  scomparire  qualche  volta  in  poche  ore  le 
afte  , esacerbandosi  immantinenti  la  febbre , con  senso  di  molestai 
oppressione  ai  precordj  , i quali  sintomi  non  cessano,  finché  non  si 
riproducano  le  afte.  Tutte  queste  considerazioni  io  propongo  sol- 
tanto a ino’  di  dubbio ».  Noi  alieni  dalle  ricerche  di  questo  ge- 

nere, inculcheremo  piuttosto  la  necessita  di  distinguere  le  afte  dalla 
bianchezza  della  lingua.  « Siccome  le  afte  coprono  non  solo  la  lin- 
gua ma  tutto  il  cavo  della  bocca  , facilmente  si  distinguono  da  quelle 
materie  che  imbrattano  la  lingua  nelle  malattie  acute  » 1 — dall ddroa 
febbrile $ sospetto  che  siasi  scambiato  più  volte  l’ ìdroa  colle  afte 
‘da  coloro  che  parlano  di  questo  esantema,  come  aggiunto  alle  feb- 
bri intermittenti.  Non  è però  difficile  una  tale  distinzione  , giacché 
idroa  presenta  le  pustole  più  grandi , più  durevoli,  e si  manifesta 
particolarmente  alle  labbra  — e dalle  ulceri  della  bocca.  Sarebbe 
ottima  cosa  rescindere  del  tatto  gli  esantemi  venerei  dalla  classe 
delle  afte  \ finché  però  non  succederà  questo,  abbiti  almeno  un  pre- 
cetto di  distinguere  le  pustule  dalle  esulcerazioni.  Nè  abbastanza  noi 
vorremmo  distinta  la  malattia  veramente  aftosa  dei  neonati  dalle 
afte  sintomatiche  febbrili. 


Afte 


Primarie 

a.  Malattia  dell’infanzia.. 

1).  Risiedenti  nelle  cavità  della 
bocca,  dell’  ano,  delia  vulva. 

C.  Raro  il  singhiozzo. 

d.  Forma  rotonda. 

e.  Proprie  di  tutte  le  regioni. 

f.  Utile  l’evacuazione  dell’alvo. 

g.  Il  borace  come  specifico. 


Secondarie 

a.  Rarissime  nell’infanzia  2. 

b.  Estese  qualche  volta  alle  cavità 
delle  narici  e della  trachea. 

c.  Frequente  il  singhiozzo. 

d.  Forma  oblunga. 

e.  Degli  abitanti  delle  paludi  set- 
tentrionali. 

f.  Nociva  la  diarrea. 

g.  Circoscritta  l’  efficacia  dei  bo- 
race. 


Pronostico  NT.  Sebbene  i sintomi  prodromi  delie  afte  nelle  febbri  sembrino  - 
indicare  un  perturbamento  critico  , pure  di  rado  le  afte  possono 
dirsi  critiche } ne  già  da  esse , ma  dalla  malattia  primaria  devesi  de- 


1.  Swietbn,  1.  c,  § 981.  eccettuino  quelle  che  precedono  la  de». 

2.  Le  afte  come  sin  Ionio  di  altre  malattie  tizione. 
si  riscontrano  quasi  mai  nei  ragazzi , se  si 
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sumere  iì  pronostico.  <«  Il  pronostico  delle  afte  &jbbrifi  devesi  de- 
durre  da  quello  delle  malattie  alle  quali  si  associano,  e siccome  di 
rado,  se  non  mai,  d"5 esse  manifestano  crisi,  quelle  afte  che  compa* 
riscono  nelle  febbri  indicano  veramente  il  maggior  pericolo  di  que- 
ste 5?  b — /Abbiamo  per  altro  un  esempio  di  afte  critiche  nella  ma- 
lattia del  dottore  Herz  di  Berlino  2.  — Generalmente  sono  di  mag- 
gior pericolo  quelle  afte  che  si  manifestano  nei  vecchi , stante  l’esau- 
rimento  delle  forze  , nelle  donne  gravide  3 e negli  ammalati  che  si 
trascurano4^ — quelle  che  compariscono  prima  del  settimo  giorno,  o 
sono  precedute  dal  singhiozzo.  — Swieten  dice:  « Il  singhiozzo  delle 
afte  si  osserva  in  due  tempi,  o nel  principio ...  o più  spesso  sul 
finire  della  malattia...  quello  che  si  manifesta  in  principio  è di  pes- 
simo augurio  ....  quello  poi  che  succede  quando  sono  già  cadute 
le  afte,  è bensì  molesto,  ma  di  rado  pernicioso  » 5.  Svdenham  aveva 
già  detto  la  stessa  cosa,  avvertendo  i medici,  dal  singhiozzo  che  so- 
praggiunge  sul  finire  della  febbre  aftosa,  non  temersi  alcun  pericolo 
per  1’  ammalato,  a meno  che  si  abusi  inconsideratamente  dei  ri- 
medj  che  se  succede  la  morte,  la  colpa  è del  medico  » 6.  R.  Yogel 
così  si  esprime  : « li  singhiozzo  molesto  che  sopraggiunge  sulla  fine, 
per  lo  più  dopo  alcuni  giorni,  ricuperate  le  forze,  svanisce  da  sè, 
ed  è quasi  mai  pericoloso  » 7.  — Nei  manoscritti  dì  mio  padre  trovo 
quanto  segue:  « ho  veduto  succedere  il  singhiozzo  ostinato',  prima 
delf  eruzione  delle  afte,  e durante  le  afte  medesime,  senza  molto  pe- 
ricolo } ma  ho  veduti  veramente  moltissimi  a morire  di  quelli 
eh’  erano  travagliati  contemporaneamente  da  singhiozzo  e da  afte  ».  — 
Sono  altresì  di  maggior  pericolo  quelle  afte  che  subito  sul  principio 
si  osservano  di  un  colore  cinereo  8,  che  aderiscono  profondamente 
alle  parti , e non  sono  corrispondenti  nel  numero  alle  molestie  ap- 
parenti. — Swieten  scrive  » talvolta  accade , sebben  di  rado  , 
che  compariscano  in  iscarso  numero  e disperse  qua  e là  nella 
cavità  della  bocca,  mentre  sono  più  copiose  nelle  parti  interne.  Ma 
la  violenza  della  malattia  pregressa,  la  nausea  continua,  iì  singhiozzo , 
come  pure  il  dolore  ed  il  peso  allo  stomaco,  istruiscono  abbastanza 
il  medico  attento,  a non  fidarsi  di  tali  afte  sebbene  in  picciol  nu- 
mero 9 ».  — Quelle  afte  accompagnate  da  diarrea  che  esaurisce  le 
forze10  e quelle  che  vanno  e tornano  più  volte11,  massime  se  per- 
sistettero a lungo  12.  La  secchezza  e la  bianchezza  della  bocca  presa- 
giscono per  solito  questo  ritorno.  Yogel  dice  : « Devesi  aspettare 

!.  G.  P.  Frank,  I.  c.  p.  280.  7.  (De  cognosc.  et  cur.  corp.  hum.  afltec- 

2.  Erfahrungsseel  Rande  B . i.  St-  2,  p.  79.  ti  bus  | 169. 

3.  Ippocrate,  coac.  praenotion.  N.  544.  8.  Kutelaer,  ì,  c.  p.  44, 

— Se  una  donna  gravida  ha  mossa  di  cor-  9.  § 984. 

po  , corre  pericolo  di  aborto  ; aphorism,  10.  «Ref'ugiente  animo  virium  praecipk 
sect.  V.  aphor.  £4.  tati o « Kktelaer.  i.  c-  p.  57. 

4.  Ketelaer,  1.  c.  p.  40.  11.  Kgtelaer,  1.  c.  p.  59, 

5.  (I.  c.  § 991).  42.  Swieten,  1.  c.  § 986. 

G.  Schedu la  monitoria  (i<?  novae  febris 

ìogressu,  p.  680. 
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una  nuova  comparsa  di  afte  , allorquando  , cadute  quelle,  resta  In 
parte  die  occupavano,  secca,  o coperta  di  una  tela  bianca.  Quando 
invece  è umida  e rossa  o non  ne  compariscono  piu  del  tutto , o 
pochissime  1 ». 

Cura  VJ[ j.  in  cpialunque  malattia  compariscano  le  afte  accompagnate  da 

rossore,  dolore  e secchezza,  bisogna  astenersi  dai  farmaci  irritanti,  dai 
purganti  forti,  a meno  che  esista  l’indicazione  di  promuovere  l’alvo  2, 
e dalle  bevande  fredde.  « Consta,  dice  ILetelaer,  che  quanto  è il  van-* 
taggio  che  producono  le  bevande  fredde  nella  nocca  e nehe  fauci  , 
altrettanta  è l’angustia  e l’ansietà  che  ne  risulta  al  cuore  e ai  centri 
vitali  3 99.  Swibten  aggiunge:  «Imperocché  si  impedisce  l’eruzione 
delle  afte , la  febbre  si  aumenta , 1’  ansietà,  somma  , e ne  seguono 
molti  pessimi  sintomi  che  non  si  possono  domare  se  non  compa- 
riscono di  nuovo  le  aite  s?  'h  In  questi  casi  noi  abbiamo  ottenuto 
grandissimo  vantaggio  dalla  decozione  di  amido  5 , dalle  decozioni 
ìeo-fdere  preparate  colle  radici  di  salep  , di  aitea  o d altre  simili 
da  adoperarsi  per  bevanda.  Quando  poi  il  decadimento  delle  foize, 
o la  diarrea  richiedessero  assolutamente  più  validi  medicamenti  , si 
potranno  amministrare  l’  estratto  di  china  7,  i clisteri  leggiermente 
oppiati  8,  i rimeclj  esterni  (le  frizioni  al  tronco  ed  alle  estremità  col 
vino  caldo,  o coll’aceto  illungato  coll’acqua  tiepida — i maniluvi  e pe- 
diluvj  coll’acqua  tiepida  e latte)  e massime  i brodi  nutrienti,  di  riso, 
di  rape.,  la  birra  ed  il  vino.  Ketelaer  ha  trovato  utile  in  questa 
malattia  un  cibo  tenue  e vinoso  : « quella  bevanda  , egli  dice  , delle 
puerpere,  composta  di  vino  renano,  uova,  cinnamomo,  zucchero  e 
croco  , spesso  basta  per  sé  sola  a soddisfare  a tutte  le  indicazioni  } 
e se  più  calda  non  aumentasse  la  sete  e la  secchezza , sarebbe  un 


4.  (i.  c.  § 

2.  K.  Radicls  rhei  scrupulum  unum. 

Gummi  arabici  drachmas  duas. 

Ebulliant  per  horae  momentum  c.  8. 
q.  aquae  fontis.  Golaturae  uncia- 
rum  sex. 

Adde,  syrupl  semlnum  papaveris  albi 
unciam  unam. 

ftl.  D.  S.  cap.  ab  lincia  semis  ad  unciam 
secupda  quoque  horà. 

3.  L.  c,  p.  49. 

4.  L.  C.  § 990. 

3.  R.  Atuyli  purissimi  unciam  unarti. 
Aifunde  sub  continua  trituratione  aquae 
fontis  frigidae  q.  s.  — 

Ebulliant  per  quartana  horae  partem. 

Colaturae  adde  syiupi  violarum  un- 
ciam. 

ai. 

6 Formula  Boerhaavii  ('Swieten  , T.  V« 
inai,  med.  p 64.  ad  aphlhas): 

R.  Amygdalarum  dulcium  decorticata- 
mi!), con  Insaturo  t mcku  duas. 


Pistachiorum  unciam  unam. 

Seminum  quatuor  frigidorum  majo» 
rum  minorum  contusor  àà  drach- 
mas duas. 

Avenae  excortlcatae  drachmas  tres. 
Cum  aqua  vase  clauso  decoque  spatio 
horae  unius , adde. 

Radicis  excorticatae  Glycyrrhizat  un- 
ci am  unam. 

Ebulliant  adhuc  parum,  tum  decocti  accu- 
rate contriti  lihras  duas  exhibe. 

Bevasi  e servi  di  collutorio. 

7.  R.  Extract!  corticis  peruviani  drachmas 

duas . 

Subige  in  unciis  sex  decocti  salep. 
Adde  syrupi  corticis  ejusdem  unciam 
unam. 

M. 

8.  R.  Vitellum  ovorum  duorum . 

Affu n de  sub  trituratione  decocti  mal* 
vae  calidi  uncias  sex. 

Adde  laudani  liquidi  Sydcnhami  gufi- 
tias  deccm  per  l’adulto. 
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mezzo  superiore  a tutti  per  promuovere  le  afte  * ».  — Soggiunge  poi 
prudentissimamente  Swieten  2:  « Se  però,  tralasciate  quelle  sostanze 
aromatiche,  o aggiugnendovele  in  pochissima  quantità,  si  dia  invece 
una  panata  , in  allora  non  vi  sarà  a temere  alcun  danno}  massime 
se  il  medico  prudente  sappia  aggiungere  o togliere  una  certa  quan- 
tità di  vino,  maggiore  o minore  secondo  il  grado  delia  febbre  ??.  — - 
Giovano  pure  a scemare  i patimenti  di  questi  ammalati,  i collutorj 
preparati  colle  decozioni  di  carote  3 e di  rape.  Quest’ ultima  venne 
raccomandata  per  il  primo  da  Etmuller,  poi  da  Stark  4 e da  Swie- 
ten,  il  quale  dice  : « Il  decotto  di  rape  od  anche  il  succo  espresso 
leggermente  cotto  ed  edulcorato  col  miele  , costituisce  un  rimedio 
sancito  dalla  esperienza,  in  quei  luoghi  nei  quali  dominano  più  fre- 
quentemente le  afte  » 5.  * — Non  escludiamo  neppure  del  tutto  il  bo~ 
1 ace.  Nelle  afte  febbrili  ostinate,  si  opporrà  la  tintura  di  mastice , 
stata  prescritta  da  Kunczowski  in  due  casi  con  successo,  secondo  la 
forinola  che  trovai  nei  manoscritti  di  mio  padre  6 } e la  soluzione  di 
solfato  di  zinco  tanto  encomiata  da  Herz  7.  — Non  si  dovrà  ricor- 
rere all’  applicazione  locale  degli  acidf  a meno  che  esista  qualche 
traccia  di  scorbuto  , ed  in  questo  caso  sarà  da  preferirsi  T acido 
muriatico  8. 


CAPO  XXXVI. 
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£ CXXXIX. 


Sull’ argomento  in  generale. 


I.  JN  oi  entriamo  in  un  caos,  ossia  in  un  argomento  nel  quale  Confusione 
molte  malattie,  diverse  tanto  per  rispetto  alla  patologia  quanto  per  la 
terapia,  si  comprendono  sotto  indeterminati 


nomi  , di  slomacace 


ì.  1.  c.  p.  sa. 

2.  1.  c.  § 900. 

3.  Grant,  1.  c.  p.  4 57. 

4.  1.  c.  p.  104. 

5.  1.  c.  § 990. 

6.  R.  Mucilaginis  seminum  cydoniorum 

linciarti  imam. 

Meli  is  rosaru  in  drachmas  dnas. 
Tmcturae  mastichis  drachmam  semis. 
M,  D.  S.  ad  aphthas  illiuiendas,  dalle  aote 
di  mio  jiadre. 


7.  R.  Vitrioli  albi  drachmam  semis . 

Solve  in  aquae  unciis  sex. 

Adde  metlis  rosarum  unciam  unam. 
Con  un  pannolino  bagnato  in  questa  so- 
luzione si  lavi  la  cavità  della  bocca  ogni 
quattro  ore  (Selle,  Beytràge  zur  JSatur-und 
Jrzneywissensch,  Ttu  1,  p.  155,/. 

8.  R.  Mellis  rosarum  unciam. 

Acidi  muriatici  diluti  q,  8l  ad  gra- 
in m saporem. 

D.  S«  per  lavare  le  afte. 
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di  cancro  acquatico  , di  noma  di  ulcera  scorbutica  gangrenosa 
della  boccar  ecc.  come  se  costituissero  una  malattia  particolare. 
Origine  di  IL  L’origine  di  siffatta  confusione  dipende  da  molte  cause  , cioè 
questa  con.  Ja|  fatto  inesplicabile  che  malattie  conosciutissime,  al  primo  com- 
fusionc  parjre  cjie  fa n n o nei  fanciulli  non  sono  più  conosciute  e vennero 
dichiarate  malattie  d’  indole  particolare.  — Dalla  incessante  smania 
di  voler  dedurre  da  ogni  osservazione  una  dottrina  generale  , — • 
dalla  tendenza  particolare  di  accettare  inconsideratamente  nomi  di 
malattie  stranieri , nuovi  e speciosi  ^ — e dalla  malaugurata  separa- 
zione di  medicina,  chirurgia  e odontojatria. 

Speranz.  di  HI.  Speriamo  sia  per  succedere  un  ordine,  mediante  l’analisi  di 
un  ordineQgn*  ramo  di  scienza,  con  diesi  attribuisce,  senza  prevenzione,  a 
ciascuna  malattia  ciò  che  gli  è proprio.  Dei  resto  co'nvien  ritenere 
che  la  natura  ricusa  i limiti  stabiliti  dai  nosologi , e che  fra  lema* 
lattie,  quantunque  diverse,  si  danno  delle  minime  differenze  da  defi- 
nirsi senza  alcun  artificio, 


§ CXL. 


Afte  maligne  e dentizione  laboriosa . 

Afte  malig.  I.  Nelle  malattie  da  Galeno  *,  Seinnert i.  2 * 4,  Levret  Raulu? 

Colomrier  5,  Thomases  da  Thuessink  6,  M.  H.  Gliet  7,  ecc.  descritte 
per  stomacace  e cancro  acquatico  , troviamo  P imagine  delle  afte 
maligne.  Si  manifestano  quelle  malattie  per  lo  più  pochi  giorni  dopo 
il  parlo.  Prima  di  tutto  l'interno  delia  bocca  dei  neonati  a poco  a 
poco  divieti  pallido,  giorno  e notte  mandano  vagiti  e gemiti  , iota-, 
bidisce  il  corpo  , le  carni  diventano  floscie.  Sono  tormentati  mise- 
ramente dalla  sete,  da  tannini,  vomiturizioni  e rutti  acidi.  Hannovi 
diarree  continue  , acquose  , talvolta  verdi , che  emanano  nn  odore 
acido  e fetido,  F rattanto  il  calore  si  fa  intenso,  il  polso  frequente, 
sopraggiungono  qualche  volta  dei  moti  convulsivi , e qui  cominciano 
a comparire  sulle  labbra  alcune  papule  biancastre  , che  passano  iti 
pustule  ineguali , gialle,  confluenti , le  quali  finalmente  terminano  in 
croste  dure  , in  ulcere  serpeggianti  che  corrodono  le  gengive , la 
bocca,  la  lingua,  il  palato,  e cadute  quelle  croste  se  ne  riproducono 


i.  De  compositione  pharmacorum.  6.  Genecskondiqe  Magazyn  Deci  Z.  St.  5. 

% Opp.  omnia  Voi.  Il,  p,  271.  N.  lo. 

o.  Observàtions  sur  V aliai  lement  des  en-  7.  Compte-rendu  mèdico-  chirurgie  al  des  oh- 
fans.  Journal  de  mèdecine  T,  57,  p,  46,  serrations  recueillies  dans  ia  sulle  des  filles- 

4.  Traile  de  là  conservation  des  enfans,  méres  de  Vhópital  generai  de  la  diorite  à 

T . s.  p.  276.  Lyon,  depuis  le  1.  Septembre  1817,  jusqu'à  la 

5.  Observations  in  histoire  de  la  soc,  R.  de  ftn  de  Dèeembre.  Lyon  1823, 

médec.  a.  1779.  Paris  1782^  p.  18. 
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sùbito  di  nuove.  — Tutti  gli  altri  incomodi  continuano,  anzi  inga- 
gliardiscono , finché  P emanazione,  la  faccia  ippocratica  , il  meteo- 
rismo , il  freddo  delle  estremità  , annunziano  la  morte  della  mag- 
gior parte  di  quegli  ammalati.  Infatti  , nei  grandi  ospitali  , è già 
molto  se  si  ottenga  di  salvarne  uno  in  sei  i.  Quali  cause  concorrano 
quivi  a rendere  questa  malattia,  altrove  mitissima  e sporadica,  in  pe- 
stilenziale ed  epidemica  , lo  abbiamo  già  detto  2.  Sono  desse  inse- 
perabili , per  cui  non  resta  altro  che  consegnare,  più  presto  possi- 
bile, i bambini  tradotti  agli  ospitali  , alle  nutrici  delle  campagne.  AI 
manifestarsi  pertanto  della  malattia  si  dovrà  procurare  il  vomito  me- 
diante uno  o due  granì  di  polvere  della  radice  di’  ipecacuana $ si 
manterrà  aperto  Falvo,  col  stroppo  di  rabarbaro , unito  a due  grani 
di  polvere  di  magnesia ,*  si  sosteranno  le  forze  col  stroppo  di  chi- 
na , e si  medicherà  la  bocca  coi  mezzi  che  abbiamo  già  indicato. 

Anche  qui  non  è a disprezzarsi  F azione  del  borace  , che  si  potrà 
aggiungere  al  siroppo  di  rabarbaro , od  a quello  di  china , nella 
proporzione  di  mezzo  scrupolo  per  ogni  oncia  * ma  giudichiamo  più 
sicuro  il  ricorrere  al  solfato  di  zinco , giusta  la  forinola  indicata 
nel  capo  antecedente. 

II.  Vi  ricorderete  che  la  prima  dentizione  laboriosa  può  talvoltaDentizione 
terminare  colla  gangrena  delle  gengive*,  anzi,  non  vi  essere  infiam-  laboriosa 
inazione  di  nessun'  altra  parte  del  corpo  tanto  proclive  allo  siacelo, 
come  quella  della  cavità  della  bocca  3.  Vi  risovverete  pure  i guasti 
cìie  sogliono  parimenti  derivare  dalla  seconda  impedita  dentizione4 5. 

Ogni  qualvolta  adunque  vi  ha  corruzione  della  cavità  della  bocca  nei 
bambini  e nei  ragazzi,  non  si  deve  proclamare  per  stomacace^oma , 
cancro  acquatico , etc.  se  non  è prima  stabilito  che  non  sia  malat- 
tia proveniente  dalla  dentizione.  Questa  appunto,  e non  già  quelle  ma- 
lattie, noi  riscontriamo  nelle  osservazioni  di  Gil  5 ed  Acrel  6,  e Fo- 
dontite  metastatica,  nel  caso  di  SymmoNds  7.  Quanto  possano  i difetti 
dei  denti  nelle  malattie  che  si  manifestano  sotto  forma  di  stomacace, 
e di  cancro  acquatico,  venne,  dopo  Gelso  8,  appianato  ottimamente 
da  B.  II.  Coates  9 e T.  Cumiing  40. 


1.  Heyfeluer  , die  Sclnvdmmclxen  oder 
Aphthen  cler  nevgebohrnen  Kinder  im  Fin- 
àelhause  zu  Paris.  Hauless,  Pdxeinisch-JVest- 
phàl.  ixahrb.  B.  1,  St.  3,  p,  141. 

2.  CXXXV,  § CXXXVIl.  N.  4 

5.  Cap.  IX,  § XL,  N.  3, 

4.  Cap.  X,  § XL1V,  N.  2. 

3.  Beobachìuhgen  vom  schnellen  Fortgange 
dsr  Mundfàule  (stomacace  bei  Iiindern.  Dal 
JIarlemer  A hh  and  lung  en  Th.  8,  St.  1.  p.  291, 
in  Sanimi,  aùserless.  Jbhandl , file  praltU 
Jerzte  B.  \,  St,  ì,  p.  121J. 

6.  Chirurgische  Vorfùlle  in  dem  K.  Lazam 
retti  und  ausserlialb  desselben,  A.  d.  Schwed . 
xGotting,,  1777,  p.  192. 

7.  Medical  observations  and  inquiries  frol. 

5.  p,  178,  Lond,  1709. 


8,  Lib.  V,  cap.  28.  » Obese  è un  fanciul- 
lo, al  quale  ciò  avvenga  (cancro  della  boc- 
ca) e se  il  dolore  è nelle  gengive  , e sieno 
smossi  alcuni  denti,  bisogna  levarli  altri 
menti  impediscono  la  guarigione  «). 

9.  Beschreibung  <'es  gangrdnbsen  Geschwitrs 
im  Munde  bei  Kinder n.  Vedi  The  North  Ame- 
rican medical  and  surgical  journ.  Voi.  2. 
1826.  p.  1,  in  Samml.  austri.  Abhandl.  flir.  pr. 
Aerzte  B.  36.  St.  1,  p.  76  (>»  Aus  Frfahrung 
Itami  idi  versichern,  dass  die  Beinhaul  des 
Zahnes  es  ist,  die  ganz  besoncìers  vpn  dieser 
Kranliheit  ergri/fen  , und  zurn  Absterben  ge- 
bracht  wircl.  und  ich  bezweifle  durchaus,  nicht 
dass  hier  ni  chi  haufìg  der  An  fang  der  Kran-9 
kheit  sey  «). 
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§ GXLI. 


Ulcere  scorbutiche j gastriche  e gangrenose  della  bocca.. 


Ulc.  scorb.  I.  Abbiamo  già  fatto  conoscere  piu  volte  Fazione  dello  scorbuto 
della  boccasuj|a  eia  vita  della  bocca1.  Se  confronti  i sintomi  ivi  riferiti,  colle5 
osservazioni  delle  malattie  della  bocca  dei  bambini,  descritte  da  Sa- 
viard  2,  Doleo  3,  Poupart  4,  Wgpfer.  5 ed  altri,  vedrai  trattarsi  non 
già  di  malattia  specifica,  ma  del  comune  stomacace  scorbutico.  Nè v 
ti  maraviglierai  certamente  che  i poveri  abitanti  degli  orfanotrofj 
male  ordinati } o de’ tugurj  umidi,  siano  pure  di  qualunque  età  6i 
vadano  soggetti  allo  scorbuto. 

Ulc.  gastr.  II.  Ma  dalle  osservazioni  di  Boot7,  Lund8,  Isnard-Cevoule  9„ 
della  boccaj£LAATSCH  io?  Coates11  e Cuming  12  apparisce  che  F affezione  dellài  i 
quale  si  tratta,  non  di  rado  si  manifesta  con  tutte  le  apparenze ? 
dello  scorbuto 13.  Che  dunque?  — Dagli  insegnamenti  sovra  espo- 
sti i4  rileverai  lo  stomacace  gastrico. 

Ulc.  gang.  Ili-  Lo  stomacace,  tanto  scorbutico  che  gastrico,  sotto  le  ‘ me- 
della  boccadesime  circostanze  sfavorevoli  che  determinano  lo  sviluppo  dellati 
gangrena  nosocomiale  e della  putredine  delF  utero  15 , passa  allo»  I 
sfacelo.  Fra  le  cause  che  favoriscono  lo  sfacelo,  oltre  l’impurità  del-- 
l’aria  e la  deficienza  di  nutrimento,  ec.,  vi  sonori.0  il  colapso  delle: 


10.  Beobachtungen  iiber  ein  Leiden  dèsMun- 
des  bei  Kinclern.  Vedi  The  Dublin  hospital 
reports  and  communications  inmed.  and  sur- 
gery Voi.  4.  1827.  p.  350.  in  Samml.  auserl. 
Abhanàl.  fiir  pr.  Jerzte  B.  33.  St.  2.  p.  191 
(»  Diese  Kranlcheit  macht  arh  haufigsten  ihre 
Anfàlle  wdhrend  der  Periode  des  Zahnens  «)• 

1.  Cap.  XIX.  § LXXV1II.  N.  1.  Cap.XXlll, 
§ XCIV.  N.  4. 

2 ISouveau  recunl  d’ observations  chirurgi- 
ca Its.  Paris  1702  obs.  128,  p.  556. 

3.  Qpp.  omn.  Frcf.  ad  M.  1703.  T,  2.  lib. 
VI,  cap.  3,  p.  661. 

4.  TJistoire  de  V académ.  R.  des  sciences. 
Année  1699.  Amsterdam  1704,  p.  377. 

3.  Observat.  med.  pract.  de  affectib,  capi- 
tis internis  et  externis.  Scaphusii  1727. 
€>bs.  207,  p,  947. 

6.  C.  Fuctis  (diss.  de  morbis  incolarum 
montium  Uralensium.  Gasarli  4 8-24),  riferi- 
sce che  lo  stomacace  scorbutico  ha  infierito 
nell’anno  1817.  nel  distretto  di  Iiogoslowsk, 
per  modo  che  distrusse  un  numero  im- 
menso di  contadini. 

7.  Ohservationes  medicae  de  affectibus 
omissis.  Lond.  la, 49,  cap.  la.' 


8.  Kotigl.  Vetenskaps  Academìens  Handlin- 
ger  for  Ar  1763.  Voi.  26,  p.  36.  Stockholm . 

9.  J ourni  comptèntentaire  du  diet,  des  se. 
méd.  1819.  cahier  16.  ' 

10.  Einige  Bemerkungen  iiber  den  IVasser- 
krebs  und  den  ausgezeichneten  Nulzen  der 
Holzs'àure  gegen  denselben.  Huffeland’  s , 
Journ.  der  pr.  Heilk.B.  56.  Jan.  p.  100.  Fébr. 

р.  48. 

11.  1,  C. 

12*  1.  c. 

13.  » Niemals  bemerkte  ich  Ecchymosen,  oder 
solche  rothe  Flecke  . . . die  Kranken  marni 
nie  zu  Ohnmachten  gcneigt  : das  Zahnfleisch 
war  i vie  schwammicht,  oder  es  blutete  mehr , 
als  irgend  ein  anderes  , unter  einem  gleichen 
Grad  von  Gemali,  geblutet  haben  wiirde.  Mein 
Freund  Dr.  Harris,  der  viele  Gelegenheit  halle, 
scorbutische  Kranken  zu  sehen  . . . versicher- 
te,  dass  die  Kranlcheit  durchaus  keine  Aelm- 
lichkeit  mit  dem  Scorbute  habe  «.  Coates,  1. 

с.  p,  105. 

14.  Cap.  XIX.  § LXXY  I.  cap.  XX1U.  § XCl! 
N.  2.  § XGIV.  N.  7. 

13  Klaatscii,  l.  c. 
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"fbi  <>€  iici  TìiciìciiiiG  pi  ^gs  esse,  massimo  esantematiche,  G particolarmen- 
te dai  morbillo.  Dei  quale  argomento  trattò  egregiamente  Marshall 
Hall  4 ; e 2.  1 abuso  dei  ruuedj  antiflogistici , narcotici , e spe- 

cialmente del  mercurio.  Hall  e Cumino  avevano  già  sospettato  della 
proprietà  che  ha  quest’ ultimo  medicamento,  di  produrre  lo  stomacace 
gangrenoso.  Essa  poi  risulta  chiaramente  nel  caso  citato  da  Richter 
nella  sua  opera'2,  di  un  fanciullo  di  otto  anni,  il  quale  affetto  da 
anasarca,  postume  a scarlatina,  aveva  preso  per  nove  giorni  di  se- 
guito un  grano  di  calomelano  ogni  tre  ore!  — - Le  ulcere  pan  ^re- 
nose della  bocca  costituiscono  una  malattia  terribile,  descritta^  da 
Swjeten3  , Berthe  4 , Jourdain  5 , Sauvages  6 , Hibreat  7 , Boyer  8 
Baron  9 ed  altri.  Essa  non  consiste  già  solo  nel  distacco  dei  denti  dalle 
gengive , nel  I010  vacillamento  e nella  loro  caduta,  ma  è preceduta 
ed  accompagnata  da  salivazione  icorosa  e da  tal  fetore,  chè  fu  pa- 
ragonata alla  salvaggina  imputridita  Si  estende  sotto  forma  di 
macchie  grigie  alle  labbra  ed  alle  guancie , e le  corrode  con  gan- 
grena  ora  secca,  ora  umida.  Sussegue  la  necrosi  degli  alveoli  e delle 
mascelle,  finché  si  separino  le  parti  morte  dalle  vive  soccom- 
bendo per  lo  più  I ammalato,  in  uno  stato  veramente  mostruoso.  *— - 
A tale  sventura  ti  opporrai,  curando  i primordj  dello  stomacace  se- 
condo alla  diversa  indole;  e prima  che  ammalino  gravemente  pii  al- 
veoli,  si  dovi  anno  estrarre  i denti  vacillanti  **,indi  applicherai  solle  parti 
affette  tali  farmaci  atti  ad  impedire  la  corruzione,  quali  sono:  l'acido 
muriatico  13  o il  pirolegnoso  43,  il  solfalo  di  zinco  o di  rame  « Po*- 
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ì.  The  Edinburgh  medic,  and  surgical 
j mm.  Voi.  i 3. 

2.  I.  c.  p.  77. 

3.  Comment,  in  aph.  Borhaave  T.  ! , 
§ 432. 

4.  Sur  la  gàngrène  scorbutique  des  gencives 
des  enfans.  Mèmoire  de  Vaead.  R.  de  chirur- 
gie T.  5,  p.  58!.  Paris.  1774. 

3.  Traiti  des  maladies  et  des  operations 
tèellement  chii  urgicales  de  la  bouche.  Paris  , 
1778,  T.  2,  p.  589. 

6.  Nosol.  method  ira.  E Danieli  , T.  5 , 
operis  alt.  Lips.,  1797,  p.  505. 

7.  Diction , des  sciences  médicales  T.  XVII, 
p.  325,  Fur's , <810. 

8 Traité  des  maladies  chirurgicales  T.  6 
p.  567. 

9.  Journal  de  médecine  par  Leroux  , etc. 
T.  56,  1816.  Bulletin  de  la  f acuite  N.  6 e 7. 

10.  Isnard-Cevoule,  1.  c. 

11.  « Dr.  Fox  , mein  Mitarzt  an  der  Jn- 
jslalt,  hat  mir  den  Rath  gegeben  die  Z'dhne 
ffriihzèitig  aùszuzieheii.  Die  ìVichtigkeit  dieser 
Hegel  leuclitete  mir  aber  nicht  eher  eìn  , als 
Iris  ich  cinige  JFurzeln  der  ausgezogenen 
'Zàhne  untersucht  batte.  Die  Abtrennung  eines 
Theiis  der  Reinhaùt  von  der  f Furici  in  der 


ZalwMhle  , die  jedesmal  angetroffem  ward  , 
sobald  der  Zahn  tose  gevoofden  war,  z&igte 
deutlich  an , da  ss  die  Kfan&heìi  ihren  Sits  in 
einer  enger  tiefen  Spalle , in  die  da n JVasclt - 
wasser  unmdglich  eindringen  konnre , habe.  So 
wie  diese  Hohle  dùrch  clas  Jmsiehm  des 
Zahns  offen  gelegt  worden  war  , limi  das 
Mirtei  in  dieselben  eindringen  konnte,  erfolg - 
die  Heilung  ungewbhnlich  scimeli.  Von  dieser 
Zeit  ward  es  eine  allgemeine  Regel:  alle  lo- 
se gewordene  Zàhne  sofort  auszuziehen.  » 
Coates,  1.  c.,  p.  Ili. 

12,  R.  Mellis  rosami»  irnciam. 

Spiri f us  salis  diluii  guttas  quadra • 

( iinta. 

M.  Formoli  di  Swieten. 

15.  Klaatsch  1.  c,  Fi  ni  piegò  come  ci  viene 
direttamente  dal  commercio.  Confermaque- 
sto  metodo  Uombeug,  in  Huffeland’s,  Jotir- 
nal  1829.  J aiutar,  p.  157. 

14.  R.  Sulphìitià  capri  drachmas  dims, 
Tulveris  cinchona  e micìuni  semis. 
Aquae  uncias  quatour . 

M.  si  applichi  dtte  volte  al  giorno  su  I u t là. 
la  superficie  delle  ulceri  c delle  escoriazioni 
Forinola  ilt  Coates, 


Voi  Uh 


44 


Nozione 
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simuriato  di  calce  , non  trascurando  per  uso  interno,  la  polvere  del 
carbone  vegetabile  *}  Sa  china,  V ammoniaca  ^ ed  il  regime  tonico  f. 

| CXLH. 


Carbonchio  delie  labbra  e delle  guancie. 

t.  Gli  scrittori  citati  fin  qui  * in  varj  luoghi,  — T.  Muys 5 
Bidloo  6 , Gapdeville  7 , Stelwagen  8 , Dease  9 , Lewtin  10,  Bern- 
stein SiEBERtJ2,  HoWSHIP  13,  BeY  WlEGAND  io,  BlCHTER  16,  eti 
altri 17  parlano  eoe  professo  * — * di  una  malattia,  la  quale,  giunta  al 
suo  massimo  grado  , acquista  molta  somiglianza  colla  gangrena  da 
dentizione,  collo  stomacare  scorbutico,  gastrico,  ed  in  ispecie  gan- 
grenoso} ma  che  però  differisce  tutUaffatto,  come  si  vedrà  dalla  de- 
scrizione desunta  da  tre  casi  da  noi  osservati» 


1.  Bush  : 

R.  Pulveris  subtilissfmi  carbonum  ve- 
getabilium,  melile  puri  àà  uneiom. 

Se  ne  danno  tre,o  quattro  cocchia]  al  giorno 
\Gazette  of  health  Novemb.  1827.  iV.  143). 

2.  ».  Herr  fVallace , der  mich  zuerst  auf 
dieses  Mittel  bradi  te,  Iheilte  mir  mit,  dass  er 
in  den  schtimmstefi  Cullen  dieser  Krankheit 
ijuten  Frfolg  von  der  innern  Ferordnung  des 
Stohlensauern  Ammoniaks  ime!  der  àussern 
Jnwendung  von  Salpetersàure  auf  den  Schorf 
gesehen  ha  be.  Er  fing  gewohnlich  mit  filnf 
Gran  des  kohlensauern  Ammonium  an  , und 
stieg  bis  zèhn  , ja  zwanzig  Gran  in  kiirzen 
oder  Finger  ri  Zwischenr'àumen,  nach  dem  Um * 
st'ànden  «.  Cumino,  1.  c.  p.  $11.  not. 

8.  » ffdhrend  des  ganzen  Verlaufes  der 
Krarlheit  war  eine  riàhrende  Diàt,  bestehend 
in  Fleischbriihe  . Pfeilwurz  u.  dergl.  befolgt 
worden  , urid  das  Kind  batte  iibrigens  auch 
eine  massige  Portion  Wein  bekornmen  — Das 
Resultai  dieses  und  anderer  Fólle  beweisen 
binlanglich  die  Bichtigkeit  der  star kenden  und 
tonischen  Heilfnethode  in  dieser  Krankheits- 
form;  aber  ich  muss  es  wiederholeti.  dass,  wo 
die  Schwarung  sich  uber  die  ganze  Sub- 
stanz  derLippen  oder  Wangen  ausgebreitet 
hatj  «ter  Ausgang,  was  man  auch  beginnen 
mag,  immer  ungunstig  seyn  wird  «. 

4.  § CXL.  - § f.XLl. 

5.  Praxis  chirurgica  rationalis.  Logd, 
Bat,  t68S.  decas.  11.  obs.  10,  p.  122. 

6.  Exercitationum  anatomico-chirurgica* 
rum  decas.  Lugd.  Bat.  1704.  Exercit.  II, 
p.  19. 

7.  in  M è moires  de  Vacad.  R.  de  chirurgie 
T . 8.  Paris  1774,  p.  396. 


8 Einìge  Beobachtungen  t»on  Geschivtirm  ari 
der  Oberlippe^der  den  sogenannten  fVasser - 
krebs.  Ex  Handelingen  van  het  geneeskundig 
Genootschap  onder  de  Zinspreuk:  Servandi&i  ! 
civibus,  Feel  6,  p.  199.  in  Samml.  aUsert. 
Abhandl • fiir  prakt.  Aerzte  B.  9,  p.  412. 

9.  Le  sue  osservazioni  sono  citate  dai 
Coates,  nell’opera  de  morbis  puerperarura/ 

(l.  c.  p 60)  (»  Dease  bemerkt,  dass  die  Krank- 
heit , besonders  bei  ungesunden  und  mit 
mirmern  behafteten%Kimlern  vorkomme.  Der 
ganze  K'órper\  Hess  sich  beim  Ausbruche  der 
Krankheit  oft  halt  anfilhlen.  Dann  enistand 
oline  ein  Zeichen  einer  Entziindung,  an  einer 
ffange  oder  Lippe  ein  schivar zer  FlecTt.  Manch- 
mal  war  dalie  ganze  IV auge  zerstort,  und  die 
uniere  Kinnlade  fìel  auf  die  Brust  herab  «). 

10.  fteytrflge  zur  ausiibenden  Arznehvissen - 
schaft.  Augsb . 1797.  B . 1,  p.  509. 

U-  PraktischZHandbuch'  fiir  JTundar&ie. 

8.  Auft  Leipz.  1818.  B.  1.  p.  833. 

42  Der  fVasserkrebs%der  Lippen.  Hcffe- 
land’s,  Joum.  c Isr  pr.  Heilk.  B%  33.  Decemb%, 
p.  74. 

13.  PraktischelBeobaclungen  aus  der  ffun- 
darzneyk  \A.  d.  E.lHalberstadtA  819.  p.  184. 

Vt.  Surunela  flection  gangréneusV de  la  joue. 
Revue  mèdi  cale  T 11.  raris  1823,  p.  14. 

18  De  cancro  quem  aquaticum  vocant, 
adnexa  hujus  morbi.ì  historia.  Màrburgi 
1827. 

16.  Per  fVasserkrebs  der  Kinder.  Eine  Mo- 
nographic. Berlin  1828. 

n.Beobachtungen  uber  den  fVasserkrebs , 
Von  einem praktlschen  Aerzte.  Vedi  C.Hkcker, 
linei -ari sche  Annaien  der  gesammten  Heilk. 
Aprii  1829,  p,  428, 
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II.  La  malattia,  due  volte  all’angolo  sinistro  del  labbro  superiore^  ed  * Descig. 
una  alia  guancia  dell’ istesso  lato,  incominciò  con  pustola  ^ rotta  la 
quale,  gemeva  dello  siero,  lasciando  dappoi  un’ ulc eretta  lìvida. 

Quest’  ulcerelta  faceva  tali  progressi,  che  dopo  tre  o quattro  giorni, 
non  solo  era  arrivata  alla  grandezza  di  un  pollice  e più,  ma  aveva 
pure  corrose  le  parti  affette , in  modo  che  le  gengive  (sane)  ed  i 
denti  (fermi)  della  mascella  superiore , trasparivano  dalle  fibre  mu- 
scolari ancora  intatte.  I margini  dell’  ulcera  erano  neri  come  il  car- 
bone, ineguali,  frastagliati,  duri.  Il  fondo  gemeva  poco  siero  scuro, 
molto  fetente.  (Intorno  all’ulcera  vedevasi  un  cerchio  rosso,  splen- 
dente , con  qualche  edema  alle  parti  vi  chi  e.  Nel  quinto  giorno 
circa  della  malattia  P ulcera  estendevasi  al  naso , le  pinne  del  quale 
erano  già  consumate  per  un  ottavo.  In  allora  il  fondo  dell’  ulcera 
era  di  un  colore  atro,  ed  i margini  erano  distaccati  dalle  fibre  mu- 
scolari, consumate  anch’esse,  senz’ emettere  alcun  fetore.  Nonostante 
la  febbre  sin  dal  principio  del  male  appena  sensibile  , era  di  già 
pervenuta  al  suo  massimo  grado  fra  le  continue  grida.  Terso  il  de- 
cimo  quinto,  ed  il  vigesimo  giorno,  la  malattia  devastava  tutto  il 
lato  affetto  sino  alle  palpebre,  la  respirazione  stertorosa,  e le  estre- 
mità fredde  annunziavano  prossima  la  morte. 

II.  Di’  ora  sinceramente  : se  tale  malattia  ti  si  fosse  presentata  Diagnosi 
in  altra  parte  del  corpo  anziché  sulla  faccia , per  esempio , alla 
nuca  o al  dorso , quale  nome  gii  avresti  dato  ? — Sicuro  quello  di 
carbonchio . E così  abbiamo  fatto  rispetto  alla  malattia  ora  descritta, 
e procurammo  di  giustificare  il  nostro  concetto  in  una  dissertazione 
inaugurale1.  Ignoravamo  allora  che  in  alcuni  luoghi,  il  nome  di  car- 
bonchio  si  adoperasse  comunemente  per  indicare  la  malattia  di  cui 
parliamo  2 3.  Probabilmente  la  soverchia  estensione  accordatagli  fece  sì 
che  i medici  disprezzassero  il  linguaggio  del  volgo.  Noi  siamo 
ben  lontani  dal  sostenere  che  tutte  quante  le  malattie  chiamate  coi 
nomi  di  cancro  acquatico  o di  noma  debbansi  riferire  al  nostro  car- 
bonchio della  faccia.  Questa  malattia  , grazie  al  cielo,  è rara;  e ciò  ò 
sì  ve  ro  che,  ad  onta  ch’io  sia  stato  incaricato  più  volte  della  cura  dei 
fanciulli,  non  ne  ho  riscontrati  che  soli  tre  casi.  Questa  malattia  suole 
colpire  i ragazzi  dai  tre  agli  otto  anni,  gracili,  scrofolosi®,  esU 
no  ni  ti  da  pregresse  malattie,  in  ispecie  esantematiche4,  e mal  fiu- 
dviti,  e si  manifesta  alle  labbra  ed  alle  guancie  5 sotto  forma  di  pu- 
ntole. — Sebbene  i casi  da  me  osservati  presentassero  la  malattia 
sulla  superficie  esterna  delle  labbra  e delle  guancie,  non  tedo  tut* 

1,  V.  J.  Woyniewicz,  dìss.  de  carbunculo  un’idatide,  avente  per  nucìeo'ùn  Vaso  Un» 
faciei.  Cum  tabula  aenea. gWilnae  1812.  fatico. 

2,  *•  La  maladie  quì%fait  VobjetMe  ce  mé-  4.  Uno  de’  mie!  ammalati,  ragazzo  di  tro 

moire  siège  à la  bouctie  . . . elle  est  connue  anni,  appena  nato,  venne  presoda  vajuolo. 
dans  tes  hòpitaux  . . . sous  le  nom  de  Char-  Su!  compire  del  secondo  anno  , ammalò 
bon  «.  Iskard-Cevoule,  1.  c.  di  morbillo,  di  corso  irregolare;  e poco 

3,  e Bbbnstein’YH.  ecjlripon-  prima  dell’ultima  malattia,  di  varicella, 
gono  la  causa  prossima  di  questa  malattia  b.  Misceli,  acati,  nat.  cur.  dee.  II.  ann»  7, 

«ella  scrofola.  Bidloo  (b  c.)  la  derivò  da  p.  zgz  sull’  antrace  della  bocca  preso 

una  vacca» 
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tavia  perchè  itosi  possa  manifestarsi  anche  nelle  parti  interne  , fa- 
cendosi strada  verso  l’esterno.  Apparterrebbe  forse  a questo  caso  r 
l’osservazione  di  Wolf  ? 5?  Una  contadina,  egli  dice,  vide  am- 
malarsi le  sue  tre  vacche  , e giudicò  essere  elleno  in  preda  a vio-  ' 
lentissimi  dolori,  dal  subitaneo  tremore  dei  piedi,  dalla  contrazione, 
e dai  movimenti  di  diverse  parti,  ed  osservò  che  i denti  vacillavano 
e cadevano  fuori  della  bocca,,  e che  finalmente  le  vacche  morivano. 
Fra  gli  altri  mezzi  impiegati  per  la  cura  di  queste  vacche,  ìa  con- 
tadina aprì  la  bocca  a ciascuna  , per  esaminare  lo  slato  di  questa 
comune  malattia,  ne  uscì  tosto  un’ esalazione  fetentissima,  che  venne 
da  lei  ricevuta  io  bocca  e sul  viso,  onde,  quasi  nel  medesimo 
intente , venne  assalita  da  artritide  vaga  che  perseverò  per  lungo 
tempo  9K  — Il  carbonchio  si  deve  distinguere  non  solo  dalle  va- 
rie specie  di  shomacace  ec.  ma  anche  dalle  ulcere  scrofolose  e 
carcinomatose  delle  labbra  e delle  guancie.  Distinzione  d’altronde 
facile  nell’  un  caso  e nell’ altro,  poiché  nel  primo  trattasi  di  malat- 
tie per  lo  più  endemiche  ed  epidemiche,  che  sogliono  infierire  dal- 
I' epoca  della  nascita  sino  all’ età  dei  dieci  anni  * e nel  secondo  caso, 
«.li  labe  cronica  comune  tanto  ai  giovani  che  ai  vecchj,  che  per  io 
più,  si  limita  al  labbro  inferiore2. 

Pronostico  IV.  L’  avere  confuso  il  carboncino  della  faccia  con  altre  malattie, 
Cura  fa  sì  che  non  si  possa  dedurre  dalle  altrui  osservazioni  alcuna  norma 
sulla  mortalità.  Terribile  in  vero  risulta  dalie  nostre  1 Non  di  meno, 
abbiamo  impiegato  quasi  tutti  i rimed  j stati  raccomandati  in  questi 
$isi}  quali  sono,  fra  gli  esterni:  P unguento  egiziaco  3,  gli  acidi  sol - 


L Richter  (1.  e.)  comprende  tutte  lo  ma- 
lattie esposte  fin  qui  sotto  lì  nome  generale 
di  cancro  acquatico , e considera  questa  ma- 
lattia , come  se  fosse  malattia  sui  generis  , 
avente  per  risultato  lo  stomacare.  Inoltre 
«livide  i!  cancro  acquatico  in  tre  specie,  in 
scorbutico,  gastrico  e metastatico . Quest’ulti- 
ma  specie  comprende  i casi  di  carbonchio. 
Co4  di  carbonchio,  senza  dubbio,  era  affetto 
R primo  ammalato  di  Richter.  La  figura 
dell’ammalato  rappresentata  nella  tavola  I. 
è somigliante  affatto  alle  malattie  da  me 
vedute.  Merita  d'essere  paragonata  a quella 
in  rame  annessa  alla  diss.  cit.  dì  Yvov- 

RTEWiCZ. 

2.  Nella  osservazione  di  Bruiskmann  (voti 
extern  fVasserkrebs  odor  scorbutischem  Kreb- 
sujt'sck-tvilre  an  der  Unterlippe  , ex  Ver  bande' 
Itngcn  van  hot  bataafsch  Genootschap  der 
prcr.t  fonder vindelyJce  k Vysbegeerie  te  Rotterdam, 
p^lì,  p,  in  Sommi,  awerl.  JbhandU 


fiir  pr . Verste  B , St.  3,  p.  hll)  non  veda 

niente  altro  che  un’ulcera  scrofolosa. 

3.  Battus  ( Handboeck  der  Chirurgyen.  Am- 
sierd.  1620,  p.  313)  premessa  la  lavatura  della 
parte  affetta  con  una  soluzione  di  allume 
e vino  di  Francia  . consiglia  di  ungere  le 
parti  gangrenate  con  parti  eguali  di  un- 
guento egiziaco  e siroppo  di  mori.  — Van  le 
Voorde  (nieuw  lich tende  Fakkel  der  chirurgn 
of  hedendaagze  Heel- Konst j Middelb.  1680r 
Bed.  3,  p.  838J  raccomanda  V unguento  egi- 
ziaco col  decotto  di  erba  scordio  , di  assen- 
zio, di  scab  iosa,  d’  agrimonia  . dei  fiori  di 
centaurea  minore , d’  iperico , e col  vino  ; ag- 
giungendo vi  inoltre  dello  spirito  di  vinai 
e del  sale  da  cucina.  — Muys  (1,  c.)  adoperava 
V unguento  egiziaco  colla  teriaca  , la  gomma, 
lacca , lo  spirilo  di  sale  ammoniaco  (carbona- 
to d’ ammoniaca  liquido)  e la  coclearia  con  un 
po’  dì  spirito  di  trino. 
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forìco  muriatico  2,  pirolegnoso  V ossimurìato  di  calce  il  nm- 
riato  di  zinco  5,  il  balsamo  peruviano  6,  le  scarificazioni  F 
i'io/ze s,  il  cauterio  attuale 9.  « — • Bispetto  ai  rimed)  interni  gli 
stessi  acidi , ia  china , la  canfora , il  «710  ed  il  W//0  nutriente.  Qui 
però  il  fine  non  corona  l’opera! 


1.  Van  de  Voorde  (1,  c.)  bagnava  la  parte 
gangrenafa  coll’olio  di  vetriolo  unito  al 
miele.  Io  ho  applicato  1’  acido  solforico 
diluito  colle  filaccia. 

2»  Giusta  il  consiglio  di  Poupart,  Swik- 
t km,  Stelvage  ed’altri,  ho  usato  di  questo 
rimedio  generosamente,  ma  al  pari  di 
Wiegaisd  (1,  c.)  non  ne  ho  veduto  alcuu 
effetto. 

3.  L’acido  pirolegnoso  non  era  ancora  in 
uso  al  tempo  dei  predetti  ammalati;  la  lode 
poi  impartitagli  da  Klaatsch  ( I . c.)  perde 
assai  dopo  l’osservazione  di  Wiegand. 

4.  Venne  portato  alle  stelle  da  Rky,  1.  c. 
negli  Jnnales  de  médecine  et  physique  T . 5. 
p.  8o7.  e da  Kopp,  in  Hufeland’s,  J oum,  der 
pr.  Heilk.  1827.  Aprii,  p.  90.,  — Troppo 
tardi  venne  introdotto  nella  pratica  l’os- 
simuriato  di  calce,  perché  io  potessi  usarlo 
ne’ miei  ammalati.  Forse  avrei  ottenuto 
migliori  effetti  di  quello  che  dall’  acido 
muriatico  ossigenalo,  usato  due  volte  inu- 
tilmente, 

fi.  W.  Hankk,  med.  praht.  Bemerfcungen 
ilher  die  àussere  und  innere  Anwendung  des 
salzsauren  Zinks  (Rust  , May  a z in  fiir  die 
gesaminte  Heilk.  B . 22,  He  ft  i,  p.  378). 

6.  Thomson,  in  London  medical  and  physi- 
cal journal  Pol.  37  , p.  353,  Cfr,  Gazette  of 
health , 1827.  Novembr.  N.  145  , p.  1202. 

7.  Sebbene  le  osservazioni  di  Boot  , Bid- 
too,  Sayiard,  etc.  riguardino  piuttosto  la 


scarificazione  delie  gengive  nello  stomacace 
non  ostante  Amili  ©sperimentarne  gli  effetti 
anche  nel  carbonchio  delle  guancie,  ma 
pur  troppo  1 le  parti  scarificate  passarono 
il  giorno  dopo  in  gangrena. 

8.  Vande  Voorde  , Behthe  , Jourdaine  , 
Ackel,  Boyer  , che  raccomandano  questo 
metodo,  parlano  delFescisionedelle  gengive, 
anziché  di  quelle  del  labbro  e della  guan. 
eia.  Impertanto  condotto  dalla  osservazione 
di  Stelwàgen,  proposi  quest’ultima  opera- 
zione in  uno  de*  miei  ammalati  , ma  la 
madre  vi  si  oppose. 

9.  Capdevillb,  Ciiopart  et  Desault  {An- 
Icitung  zur  Kenntniss  aller  chirurg,  Kran « 
hheiten  und  dazu  erfor  derlichen  Operationen, 
J.  d.  Ft.  Leipz.  1783-  B.  A,  p.  S26.)  esegui- 
rono questa  operazione,  e la  lodò  moltissi- 
mo Isnard-Cevoule.  Ma  dubita  assai  Lund 
L c.)  che  possa  bastare  a correggere  la 
condizione  morbosa  del  generale.  Questo 
dubbio  non  vale  contro  il  fatto  sancito 
dalla  esperienza,  lo  propongo  il  metodo  di 
cura  che  adottere  i , se  ora  mi  si  presen- 
tasse un  ammalato  di  carbonchio  della 
faccia.  Amministrerei  prima  di  tutto  1’  e- 
metico j poi  applicherei  sulla  parte  gangre- 
nata  un  cataplasma  tiepido  di  mollica  di 
pane  bianco , polvere  Idi  china  e latte ; g 
tuttJ  all*  intorno  un  fomento  freddo  di  ac- 
qua, con  poche  goccie  di  acetato  di  piombo t 
da  cambiarsi  continuamente. 
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DELLE  MALATTIE 
DELLA  FARINGE  E DELL’  ESOFAGO 


CAPO  PRIMO 


MALATTIE  DELLA  FARINGE  E 
DELL’  ESOFAGO 

i , 

— — Mga pram 

§ I. 

Importanza  di  questo  studio.  Letteratura, 

I.  Importantissimo  è lo  studio  delle  malattie  della  faringe  e del-  jmp0r.  <jì 
P esofago  giacché  per  colpa  di  queste  le  sostanze  introdotte  nella  questo 
bocca,  per  lo  più  non  senza  dolori  e lamenti,  non  possono  scendere  studio 
per  la  retta  via  nel  fondo  del  ventricolo , ma  si  attaccano  piuttosto 
tenacemente  alP  esofago,  e incontanente  vengono  rimesse  indigeste 
e non  elaborate,  ond’ è che  Io  stomaco  affievolito  non  riceve  so- 
stentamento da  cibo  di  sorta,  e che  anzi  una  lenta  tabe  esaurisce  i 
liquori  vitali , divorando  alla  perfine  con  crudele  voracità  gli  stessi 
artii.  Oltre  di  che  la  via  che  mette  allo  stomaco  è tanto  stretta  e 
lunga,  e passa  per  tante  diverse  parti  della  macchina  umana  2,  che, 
quantunque  sembri  a prima  vista,  come  notò  Galeno  3,  sicurissima, 
pure  è tutta  circondata  da  pericoli. 


1.  Trallf.r,  luogo  da  citarsi.  fdiss.  de  deglutione.  Lugd.  Bat.  ilio),  J. 

2.  Oltre  i trattati  di  Anatomia,  vedi  Bleulahd  fi*  da  citarsi) , Wentz  (diss.  de 
Haller  (elementa  physiologiae  T.  Vl.Lib.  deglutitionis  mechanismo.  Rrlang.  1190),  e 
XVIII.  Sect.  lVj.  Waltkhr  ('diss.  de  deglutì-  Sakdifort. 

tione  naturali  et  praepostera.  1737),  Albino  S,  De  usu  partium.  Lib.  yi.  c.  ▼, 


Voi.  ìli. 
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Sellerai.  IL  Primi  a far  cenno  di  tali  pericoli  furono  Iippocrate  4,  Gelso  2, 
Areteo  3,  Celio  Aureliano  \ Aezio  5 e Galeno  6.  Nè  gli  Arabi  ag- 
giunsero alcun  che  di  nuovo  alle  cose  dette  dagli  autori  testé  ac- 
cennati 7.  Tra  i restauratori  della  medicina  8 scrissero  egre- 
giamente sulle  malattie  della  faringe  e dell’esofago,  prima  FeRne- 
lio  9 , indi  Bonet  10  , Fr.  Hoffmann  11 , Schurjg  12 , H.  Boer- 

HAAVE  i3,  G.  F.  ZlESNER  MaUCHArT  15,  VAN  SwiETEN  16,  VaTER  17, 

Haen  48,  D.  G.  Triller  49  , G.  Osterdyk  Schatt  20,  Morgagni21, 
Fr.  Boissier  de  Sauvages  22  , A.  Vogel  23,  Honroop  24,  Sagar  25  e 
Bleuland  26.  Ma  il  merito  maggiore  t’  ebbe  Matteo  van  Geuns,  che 
rispose  nel  modo  il  più  soddisfacente  ai  quesiti  proposti  con  pre- 
mio dalla  società  letteraria  di  Harlem27:  a lui  tenne  dietro  A. 


1.  I)e  morbis.  Lib.  Ill,  cap.  X.  XIL  — 
Aphor.  XXVI.  Sect.  111.  - Epidem.  III. 

2.  Denied.  Lib.  iV.eap.  IV-  § III.  Lib. Vili, 
cap.  XIV. 

5.  De  curation.  raorbor.  acut.  Lib.  1. 
Cap.  IX.  — De  causis  et  signis  acut.  morb. 
Lib.  II.  cap.  Ili 

4.  De  morbis  ohronieis  Lib.  HI.  cap.  IL 

b.  Tettali.  11.  Semi.  ly.  cap  XLVll. 

6.  De  locis  affect  is  Lib  IV.  cap.  111.  — 
Lib.  V.  cap.  V.  — De  syniptomat.  caus. 
Lib. III.  eap.  15. 

7.  Freind  {histoire  de  la  médecine  etc.). 
Cerca  di  esaltare  i meriti  degli  Arabi 
in  queste  malattie,  ma  Bleuland  ne  lo 
riprende  a buon  diritto  (op.  da  citj  : sul 
quale  argomento  gioverà  leggere  la  pato- 
logia generale  di  K.  Sprengel,  p.  4SI . 

8.  In  vari  luoghi  di  quest’  opera  vedremo 
quanto  abbiano  contribuito  a compiere  la 
dottrina  di  queste  malattie.  Schenk  da 
Graffenberg,  Houli er.  J.  Heurnius,  G.  R'.o- 
lano,  F.  Plater  , Fr.  Sylvius,  Zacuto  Lu- 
sitano, Eitmueller,  etc.  Veggasi  anche  il 
Direttorio  medico  pratico  di  Moro  alle  vo- 
ci deglutizione,  fauci,  gola. 

9.  Opp.  Pathologla  Lib.  IV. 

10  Sepnlchret.  anatomie.  Lib.  III.  Sect.  IV. 

11.  Diss.  de  morbis  oesophagi.  Hai.  1722. 
— Med.  ration,  system.  T.  IV.  Sect.  il. 
cap.  V. 

12.  Cylologia  historico-medica.  Dresd. 
1728. 

13.  Aphorism,  de  cogn,  et  cur.  morbis. 
§ 797,  818,  819;,  da  citarsi. 

14.  Rarus  oesophagi  morbus.  Regiomont. 
1732.  Contenuto  nella  Collect.  Disputat. 
pract  di  Halleri  , T.  VII. 

15.  Diss.  de  struma  oesophagi  hujusque 
coalitu,  difficilis  et  abolitae  deglutitionis 
causis  Tiibing.  1742.  conti netur  in  Halleri, 
Collect,  disput.  chirurg.  T.  Il:  N.  49. 

16.  Comment,  in  aphorismos  Bqerhaavj, 
T.  II,  § 797,  818,  819. 


17.  Diss.  de  deglutitionis  difficilis  et  im- 
peditae  causis  abditis.  Wittemb.  1750. 

18.  Di  ss.  de  deglutition  e,  vel  deglutì  forum 
in  cavum  ventriculi  decensu  Impedito.  Ha- 
gae  1750.  in  Haenii,  opusc.  posfhum.  ab 
Eyerel  , publici  juris  factis.  Vindobon 
1795. 

19.  Diss.  de  fame  lethali  ex  callosa  oris 
ventriculi  angustia  Wittemb.  1750  In  Hal- 
leri  , Collect,  disput.  pract.  T.  III. 

20.1nstistutiones  medie,  pract.  Ultraj.  1753. 
Lib.  VI.  Cap.  XII. 

21.  De  sedib.  et  causs.  morbor.  T.  II. 
Epist.  XXVUI. 

22.  Nosolog.  method.  Cl.  VII.  Ord.  Il 
Gen.  XVII, 

23.  Praelectiones  academicae  de  cogno- 
scendis  et  curandis  praecipuis  corp.  bum. 
affectibus.  Goctt.  1772. 

24.  Specimen  inaugurale  de  morbo  oeso- 
phagi infiammatorio.  Lugd.Bat.  1774. 

25.System.  morbor.  symptomalicum.  Vien- 
nae,  1776,  p 387-390, 

26  Specimen  acad.  inaugurai,  de  difficili 
a ut  impedita  alimentorum  depulsione.  1780. 
L’epitome  di  quest’opera  comparve  nel  libro 
Genees  Natur-en  Huishoudkundig  Kabinetuit- 
geeven  door  J.  Voegen  van  Engelen,  le  Ley- 
den■ Deel  2,  p.  209.  La  traduzione  tedesca 
trovasi  nella  Samml.  auserl.  Jbhandl.  fiir 
■ prakt . Aerzie  B.  9,  p.  676.  — Poi  le  Obser- 
vationes  anatomico-medicae  de  sana  et  mor- 
bosa oesophagi  structura.  Cum  figuris.  Lugd. 
Bat.  1785.  Traduzione  tedesca  in  Bleuland’s, 
anatom,  med.  Schriften  iiber  einiqe  Krankhei- 
ten  der  Verdauungswerkzeuge.  Breslau  18  01 
p.  1. 

27,  Verhandel.  van  het  Maatsch.  te  Haarlem. 
Deel  2 St.  4.  Bl.  l.  Se  ne  legge  la  trad, 
tedescadi  cui  mi  servo  nella  Samml.  aus seri. 
Jbhandl.  fiir  pr . Aerzte,  B.  4.  St.  1,  p-  166, 
St.  3,  p.  585, 
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P.  Nahuys  i.  Dello  stesso  argomento  si  occuparono  poscia  G. 
Ludwig2,  G.  B.  BoRsieri  3 G.  G.  Ploucquet  G.  E.  Wich- 
mann  5 , F.  B.  LenTIN6  , M.  Baillie  7 , F.  G.  Voigtel  8 , G,  H. 
Autenrieth  9 , A.  Monro  il  giovane  10,  G.  IL  Kunze  h,  Fletcher 
ed  altri  13,  che  verranno  da  noi  citati  nel  corso  di  questo  trattato! 

§ IB 


Errori  incorsi.  Ordine  migliore . 

I.  Mentre  non  neghiamo  a ciascuno  degli  antecessori  il  merito  do- 
vutogli, dobbiamo  confessare  che  la  maggior  parte  di  essi,  e principal- 
mente gli  autori  dei  compendii  di  medicina  pratica,  meritano  biasimo 
per  aver  ridotti  gli  insegnamenti  sulle  malattie  della  faringe  e dell1  e- 
sofago^  ai  soli  capitoli  delia  flogosi  delle  fauci  e della  disfagia. 
Egli  è come  se  si  volesse  ridurre  tutta  1’  oftalmologia  ai  soli  capi- 
toli dell’  infiammazione  degli  occhi  e della  cecità,  dietro  le  idee  che 
lo  stafiloma,  la  cataratta,  il  glaucoma,  P amaurosi,  ecc.  non  fossero 
che  specie  di  una  o delfaltra  delle  due  succitate  affezioni.  — Cosa 

1.  Verhandel.  ci t.  bl.  177.  — Se  ne  trova  phagus  and  danger  of  the  bougies),  Vedi  Hil- 
la  trad.  ted.  nello  stesso  luogo  St.  1,  p 3.  denbrand  in  Graefe,  und  Walther,  Jour - 

2.  Primae  iineae  anatomico-palhologicae.  nal  der  Chirurgie  u . Auqenheilk,  B.  la.  Heft 

Lips.  1783,  p.  58.  2,  p.  313, 

3.  1 nsti tuiones  raedico-pract.  1789.  Voi.  IV.  15  Spies,  d i ss.  de  degiutitione  , eius  lae- 

Pars  aitera,  cap.  I.  sione  et  therapia.  Helmst.  1727.  — yan  Lil 

4.  Diss.  medica  qua  dyscafabrosis.  pha-  de  angina  scirrhosa.  Lugd.  Bat.  H6o.  — 

ryngo  oesophagea  thiiptica,  choeradica  ca-  Schneider,  de  polypo  gulae.  Delit.  1762.— 
su  illustratur.  Tubing.  1792.  Graeffe  , de  callosa  exerescentia  oesopha- 

5.  Ideen  zur  Diagnostic,  1794,  Edit.  2.  gum  obstruente,  Attdorf.  1764.  — Gyser,  de 

it.  2,  p.  162.  fame  lethali  e callosa  oesophagi  angustia, 

6.  Beytrage  zur  ausiibenden  Arzneiwissen-  Argentor.  1770.  — Haase,  diss.  de  causis, 

schaft.  B.  2.  1798,  p.  209.  diffieilis  digestionis.  Goetting.  1781.  — 

7.  Series  of  engravings  to  illustrate  the  Brands-Sciuppeks,  diss.  de  degiutitione  diff- 

morbid  anatomy . Lond.  1799.  Fasc.Z.  Tab.  IV.  liciti.  Gies.  1786.  — Engelhard,  caltis  dys* 
— Soemmering,  Anmerkungen  zu  Baillie’ s,  phagiae.'  Lundae  1796.  — Kneppelhout,  sec- 
Analomie  des  krankhaften  Banes , Neue  Aufl.  tionis  cadaverum  pathologicae.  Lugd.  Bat. 
Berlin  182o,  p1  31.  18o3.  — Hunersdorff  , specim.  inaug.  de 

8.  Handb,  der  patoloqischen  Anatomie  BA.  dysphagia,  seu  de  quibusdam  morbis  oeso- 

Jbsch.  12.  phagi  chronicis.  Lugd.  Bat.  1806.  — Etiekne 

9.  Diss.  dedysphagia  lusoria.  Tubing,  1806,  considerations  generates  sur  les  causes  , qui 

Trovasi  tradotta  in  tedesco  in  Reil’ s,  Ar - gcnentou  empèchent  la  deglutition,  Paris  1806. 
chiv  fiir  die  Physiologie  B,  7,  p.  143.  e in  — Stoecker  , diss.  de  dysphagia.  Duisb. 
Ialino  in  Brera,  sylloge  opuscul.  T.  Vili.  1807.  — ELstemacher,  diss,  sistens  dyspha- 
P*  110-  giamsingularem.Groning.  1807.— Schmalz 

10.  On  the  morbid  anatomy  of  the  human  diagnostiche  Tabellen.  Dresd,  1808.  Tab.  29. 

I Qulltt,  stomach  and  intestines.  Edinb.  1813.  — Uaselberg,  progr.  de  degiutitione  impe- 
Second  edit.  1830.  dita.  Gryphiswald.  1810.  — Jodrdaw,  diction. 

11.  Diss.  de  dysphagia  imprimis  oesopha-  des  sciences  medicates  T.  10,  p.  433—446.  — 

gea.  Lips,  1819.  — De  dysphagia  commen-  A.  J.  D.  Winne,  diss.  exhibens  nonnullos 
tatio.  Lips.  1820.  casus  dyspagiae  in  nosocomio  academico 

M.Medico-chirurgical  notes  and  illustration  . observatos.  Got  ting.  1818.—  J.  C.  Sattig, 
Part.  J.  Lond.  1831  (on  strictures  of  the  oeso - diss,  de  degiutitione  difficili.  Berol.  1826. 


Errori 

incorsi 
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è difetti  la  disfagia  V?  Stando  ali’ etimologia  *,  dovrebbe  compren- 
dere tutte  le  malattie  che  ledono  la  masticazione  e la  deglutì- 
tizione.  Ploucquet  però  osserva  3 che  ??  da  altri  male  a proposito 
chiamasi  disfagia  l’impedimento  o la  difficoltà  di  deglutirei  poi- 
ché questo  nome,  che  dinota  la  difficoltà  del  mangiare,  racchiude  in 
generale  tutti  gli  impedimenti  che  si  frappongono  alla  bisogna  di 
prendere  i cibi,  e perciò  si  riferisce  non  solo  alla  deglutizione , ma 
anche  alla  presa  dei  cibi  ed  alla  masticazione } le  quali  funzioni,  es- 
sendo diverse,  vanno  separatamente  studiate??.  Ora  però  si  adopera 
soltanto  per  indicare  la  disturbata  od  impedita  deglutizione,  e ciò, 
secondo  Sauvages,  solo  allorché  questo  disturbo  succede  con  dolore 
e senza  notabile  lesione  della  respirazione.  — Secondo  Cullen,  quando 
si  manifesta  senza  lesione  di  respirazione,  o flemmassia  — — Secondo 
Gr.  P.  Frank  senza  restrizioni,  poiché  dice:  ??  per  disfagia  io  intendo 
la  disturbata  od  assolutamente  impedita  discesa  nel  ventricolo  dei 
fluidi  o dei  solidi,  o degli  uni  e degli  altri,  sia  che  questo  impe- 
dimento abbia  origine  nella  bocca , o nella  faringe , o nell’  esofa- 
go » 6.  — - Secondo  Borsieri,  senza  riguardo  alla  sede  dell’impedi- 
mento  6.  — Secondo  Mason  Good,  tenendo  stretto  conto  del  luogo 
dell’affezione7.  — Secondo  A.  Vogel,  in  quanto  il  disordine  nasce 
da  una  malattia  dell’  esofago  s — e secondo  Runze,  ogni  qual  volta 
emerga  da  un’affezione  sia  della  faringe,  sia  dell’ esolago  9.  Ma 
qualunque  sia  l’affezione  alla  quale  applicar  si  voglia  il  nome  di 
disfagia,  che  ne  risulta  ? Null’altro  che  questo  determinato  effetto  è 
comune  a molte  e diversissime  malattie  Ora  soltanto  incomincia 
la  gravissima  impresa  di  determinare  la  disfagia } poiché  a questo 
proposito  i nosologi  sono  di  assai  svariata  opinione.  — Sauvages 
infatti  11  stabilì  la  disfagia  spasmodica,  isterica,  paralitica , faringea 
esofagea,  dei  lattanti,  tossicolosa,  idrofobica,  nauseosa,  dipendente 
dalla  materia  degiutila,  dallo  stramonio,  da  un  sarcoma  , la  canina  e 
la  Valsalviana.  — Swediauer.  12  divide  la  disfagia,  che  egli  chiama  di- 
scatoposia,  in  muscolare,  mascellare,  linguale,  palatina,  laringea,  fa- 
ringea,  esofagea  e gastrica  — Mason  Good  « ammette  la  disfagia  da 


1.  Sinonimi.  Dyscataposia  (da  dvs  male,  e 
> aTunoaif,  deglutizione,);  Acataposis  ; Aca- 
tabrosis;  Aphagia;  Aglutio;  Oesopbagismus. 
Francese  Diffìcultè  d’avaler,  engouement,  dys- 
phagie.  Tedesco  Schxverschlingen , erschwertes, 
verhindertes  Schlingen.  Inglese  Pain  or  ob- 
struction in  Swallowing.  Belg,  Belette  door - 
zwelg  ing . 

3.  Da  dr)9.  male,  e ¥>ay£iv,  mangiare. 

3,  Ploucquet,  1.  c. 

4.  1.  c. 

3.  Dalle  annotazioni  di  mio  padre. 

6.  1.  c. 

7.  The  study  of  medecine  Voi.  I.  Cl.  /. 
Gen.  111.  («  The  organs  chiefly  concerned  in 
tin  act  of  Swallowing  art  the  tongue , the  parts 


composing  the  fauces,  and  the  oesophagus:  all 
of  which,  when  diseased,  may  produce  impeded 
deglutitionj  and  consequently  lay  a foundation 
for  various  species  under  this  genus  *). 

8.  1.  c. 

9.  1.  c. 

10. »  La  dysphagie  n'est  done  point , à pro- 
prement  parler , ime  maladie , et  ne  doit  étre 
considérée  que  cornine  un  sxjmptòme  toujours 
alarmant,  il  est  vrai,  de  celles  auxquelles  les 
organes  chargés  de  la  deglutition  soni  expo- 
sés  ".  JOURDAN,  1.  C. 

ti.  Sauvages  1.  c. 

42. Swediauer  novum  nosolog,  methodic 
systema.  T.  I,  p»  314. 

43.  I*  C. 


I 


MALATTIE  DELLA  FARINGE  B DELL’ESOFAGO  557 

stringimento,  atonica,  globosa,  uvulosa,  o linguale.  WicnaurrN  1 sta-r 
bilisce  due  specie  di  disfagia,  idiopatica  1’  una  e 1’  altra  simpatica.  — 
Kunze  2 divide  la  disfagia  primo  in  faringea  ed  esofagea,  secondo 
in  organica  o diamica.  Secondo  lui  la  disfagia  organica  è quella 
che  dipende  da  stringimento  , da  otturamento  e da  compres- 
sione } la  dinamica  poi  quella  che  dipende  o dall’ aumentata  sen- 
sibilità ( congestione  , infiammazione  , spasmo  ) , o dalla  diminuita 
sensibilità  (stagnazione , paralisi , gangrena  e sfacelo).  E vi  sono 
perfino  alcuni  i quali  non  si  vergognano  di  stabilire  delle  specie  di 
disfagia  che  non  sono  neppure  accompagnate  da  difficoltà  di  de- 
glutizione 5. 

II.  Porremo  fine  a queste  dubbiezze  , non  già  col  dar  bando  al 
vocabolo  disfagia  (poiché  serve  egregiamente  ad  esprimere  con  una 
sola  parola  la  difficoltà  o l’impossibilità  di  deglutire,  e perchè  ri- 
chiedesi  un  nome  tecnico  per  indicare  a prima  vista  la  malattia)  , 
ma  coll5  esporre  in  miglior  ordine  la  dottrina  delle  malattie  della 
faringe  e dell’  esofago  non  ancora  studiata  come  conviensi 3  4.  Prima 
di  tutto  getteremo  uno  sguardo  sulla  semeiotica  della  deglutizione  } 
qui  faremo  un’  enumerazione  dei  vizi  congeniti , ai  quali  vanno  sog- 
getti gli  organi  della  deglutizione^  indi  aggiungeremo  un  esame 
delle  lesioni  della  faringe  e àeWesofago  prodotte  dalle  malattie  delle 
parti  che  circondano  questi  organi.  Più  tardi  verremo  a parlare 
dell’  ostruzione  della  faringe  e dell’  esofago  prodotta  da  corpi  stra- 
nieri che  vi  si  sono  attaccati } e delle  ferite  ed  emorragie  dei  mede- 
simi. Ciò  fatto,  avranno  luogo  i trattati  dell’infiammazione  della  fa- 
ringe e dell’ esofago,  della  loro  suppurazione,  delle  ulcere  semplici , 
della  cancrena,  della  putrefazione,  della  rottura,  delle  adesioni  mor- 
bose, dell’ipertrofia,  dell’ingrossamento,  della  callosità,  della  litiasi, 
dei  polipi,  degli  steatomi , delle  verruche,  dello  scirro  e del  can- 
cro, del  perforamento,  della  piegatura,  della  dilatazione,  dell’  ernia, 
della  paralisi , e degli  spasimi  di  questi  organi  medesimi. 


Ordine 

migliore 


1.  I.  c. 

2.  1.  e. 


3.  Kunze,  Comment,  p.  14. 

4,  Kuhze,  1.  c. , p.  40. 
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CAPO  II. 

DELL!  SEMEIOTICA  DELLA  DEGLUTIZIONE  E DEI  VIZI  CONGENITI 
DELLA  FARINGE  E DELL*  ESOFAGO. 


— — — 


I 


III. 


Semeiotica  della  deglutizione. 


I.  In  qualunque  malattia  grave,  massime  se  acuta,  non  ti  allonta- 
nerai dall’  ammalato  senza  avergli  prima  fatto  prendere  qualche  po’ 
di  bevanda  o di  medicina,  onde  osservare  in  qual  maniera  si  com- 


Pie 


la  deglutizione. 


De<*l  diffic  H*  ImPerocchè  siccome  nelle  malattie  è di  buon  augurio  la  de- 
egrapidaC&hitizione  che  si  compie  facilmente,  così  terribile  suol  essere  la 
deglutizione  difficile  , specialmente  se  l’ammalato  non  può  inghiot- 
tire neppure  le  bevande  1 e non  compie  questa  bisogna  se  non 
dopo  aver  fatto  una  lunga  respirazione  , con  rutti  e interruzioni  , 
tosse  ed  una  specie  di  richiamata2. — -La  deglutizione  fatta  fnolto 
in  fretta  produce  convulsione,  frenitide,  e non  di  rado  gravissimi 
mali  3.  Quando  poi  nelle  febbri  acute  il  collo  si  rovescia  4 improv- 
visamente, di  maniera  che  rimanga  impedita  la  deglutizione,  senza 
che  vi  sia  tumore  alle  fauci,  è imminente  la  morte  per  soffocazione  4. 
Degl.  son.  III.  La  deglutizione  sonora , od  il  romore  sentito  nel  petto  nel- 
l’atto che  si  beve  e si  mangia  (distinto  dell’altro  romore  del  petto 
che  si  forma  nei  polmoni)  è uno  dei  segni  più  sfavorevoli,  a meno 
che  provenga  da  vacuità  dello  stomaco,  degli  intestini  $ da  digiuno 
a lungo  protratto:,  ed  anche  dalla  posizione  incomoda  del  corpo  del- 
I’  ammalato  nello  stato  di'  debolezza  , in  cui,  bevendo  colla  testa  in- 
clinata, inghiottisca  molt’ aria.  Più  sfavorevole  e presagio  di  morte 
è quel  romore  che  dipende  da  uno  stato  di  stupore  e di  paralisi 
dei  nervi.  Pericolosissimo  poi  si  è quello  cite  tien  dietro  a spa- 
ventevoli convulsioni  5. 


\.  Ippocrate  , Coac.  f|lV. 

2.  Vogel,  1.  c.gaphor.  429.  — Gruner,  Se- 
miot.  physiol,  et  patholog. , p,  308. 


3.  Gorter,  Prax.  T.  Il,  Lib.  11,  313,  p.  28. 

4.  Ippocrate  , Aphor.  IV,  55,  Coac.  § 11. 

5.  Ippocrate,  Epidem,  Lib.  VII,  27. 
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§ IV. 


Fisj  congeniti, 

Tiff 

I.  Non  solo  ne’  mostri  , ma  anche  in  altri  casi  i,  manca  . talvolta 
i’  esofago.  Doppio  si  trova  comunemente  nei  bicefali 1  2 ed  in  quelli  0 d0ppi0 
che  sono  forniti  di  due  fegati  3. 

IL  Fu  un  vero  fenomeno  il  caso  di  esofago  diviso , che  tornava  Divisione 
a isolarsi , in  un  neonato  del  resto  ben  formato  4,  ed  un  caso  con- 
simile  in  un  ragazzo  di  5 anni,  con  deglutizione  stentata  5.  Si  è 
veduto  P esofago  aperto  soltanto  per  1’  estensione  di  un  pollice  e 
mezzo,  indi  continuare  il  suo  corso,  come  un  filo  sottile,  sino  al 
diafragma  ove  terminava  6.  Nè  mancano  esempj  7 di  atresia  conge- 
nita dell’  esofago  8 come  anche  un  esempio  di  polipo  congenito  della 
faringe  9. 

III.  Talvolta  l’esofago  devia  dalla  sua  direzione  naturale 10  e s’in-Deyiazione 
serisce  nel  lato  destro  del  ventricolo  H.  Non  di  rado,  ne  mostri,  in-  t(frm^gZ* 
vece  d’inserirsi  nel  ventricolo,  termina  in  un  fondo  cieco  Un  anorma]e 


1.  Colomb  , Oeuvres  medico-chirurgicales , 
Paris,  1793.  Cfr.  Reil’s,  Archiv  fiir  Physio - 
logie  , B.  4 , p.  213.  — Gilbert  , sammlung 
von  Beobachtungen  linci  Krankengeschichten 
p.  97.  — S o n d e i> I. a n D , Beohaehtung  eines 
ganzlichen  Mangels  der  Speiserohre  ( von  cler 
Geqend  cles  drilten  Rilchenwirbels  an  bis  zwn 
Magen  bei  einem  neugebohrnen  Kinde.  — 
Darless,  Rheinische  Jahrbiicher  der  Medichi 
u.  Chirurgie  B.  ì , p.  198.  — Merkwiirdiger 
Fall  eines  Kinde s , welches  mit  gànzlieh  feh- 
lendem  Oesophagus  geboren  wurde  und  acht 
Tage  lebte  j in  Hufeland,  Journ . der  prakt. 
Heilk .,  1820.  Aug. 133. 

2.  VOIGTEL,  l.  C. 

3.  Otto  , Hanclb.  d.  patliolog.  Anatom. 
Eresi.,  1814,  p.  255. 

4.  Blasius  , Observat.  med.  rarior.  Am- 
stelod,,  1677.  Tab.  XV,  flg.  7. 

5.  Blasius  , 1.  c.  , p.  53  , Tab.  Y1  , fig.  2 

(«  il  giorno  10  di  apr.  1660,  noi  abbiamo 

trovato  in  un  ragazzo  di  cinque  anni  l'e- 

sofago diviso  per  la  massima  parte,  cioè 
dalla  costa  superiore  in  modo  che  le  ma- 

terie deglutite  avrebbero  potuto  passare 
per  doppia  strada.  Questo  condotto  però  , 
come  era  semplice  in  principio,  così  lo  di- 


ventava di  nuovo  in  vicinanza  dello  sto- 
maco. 

6.  Roederer,  De  foetu  parasitico.  In  Com- 
mentar. Soc.  R.  Goett.  T.  IV. — J.  F.  Me- 
ckell,  anat.  Patholog,  B.  1,  p.  494- 

7.  Da  a privazione  e Tpn<n$,  perforazione. 

8.  Disfagia  da  atresia  di  Hunersdorf  , !. 
c.  Cfr.  Commeni,  of  Edinburgh.  Voi.  2.  p.  249. 

9.  Cap.  IX,  §.  XXVI,  N.  1. 

10.  Hesselbach  , Eeschreibung  der  patholo - 
gischen  Preparate  welche  in  der  k.  anatom , 
Anstalt  in  Wixrzburg  aufbewahrt  werden. 
Giessen,  1824,  p.  269  (••  Die  Speiserohre  l'àuft 
mehr  auf  der  rechten  Seile  der  JPirbelsdule 
her  ab  zu  der  Bauchhclile  und  erweitert  sich 
scimeli  im  rechten  Hypochondrium  , um  den 
Magen  zu  bilden  dessen  Grund  wir  in  dersel- 
ben  Gegencl  finden  >*). 

11.  Sameson  , Philosophical  Transact.  N. 
107.  T.  9,  p.  746. 

12.  Marrigues,  mémoire  presentò  , etc.  T. 
4,  p.  123.  — Kleim  , specim,  inaug.  sistens 
monstror,  description.  Stuttg.  , 1793.  Beo- 
die  , in  Journal  de  mòd.  , 1810,  Octobr.  , 
p.  281.  — Pagenstecher  , scitene  angeborne 
Missbildung  des  Schlundes  und  Magens,  nebst 
Abbildung  j in  E.  Siebold  , Journ,  fiir  die 
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bambino,  appena  nato,  non  poteva  prendere  alimento,  che  non  ve* 
nisse  minacciato  da  soffocazione } morì  ben  tosto  di  fame,  e si  tro- 
vò F esofago  e la  trachea  che  formavano  un  sacco  solo  t. 

Conclusion.  IV.  Ogni  volta  adunque  che  i neonati  non  possono  deglutire,  o 
sono  minacciati  da  soffocazione,  senza  che  ciò  possa  attribuirsi  ad  alcuna 
delle  già  indicate  malattie  2 della  lingua,  del  palato,  del  velo  palatino  , 
od  all’  anormale  decorso  delP  arteria  succlavia  destra  3 , od  alla  cat- 
tiva conformazione  della  laringe,  massime  dell’epiglottide  4 si  dovrà, 
subito  correre  col  pensiero  agli  indicati  vizj  congeniti  dell’ esofago, 
costituenti  la  così  detta  disfagia  dei  lattanti 5.  — Si  riconosce  la 
loro  presenza  dal  romore  particolare  che  parte  dal  profondo  delle 
fauci  6,  dal  rigurgitare  del  muco  per  le  narici,  dalla  tosse  e dall’an- 
sietà del  petto  e dalla  impossibilità  di  introdurre  uno  specillo,  fles- 
sibile, quantunque  sottilissimo,  nella  gola.  E sorprendente  che  que- 
sti ammalati  depongano  talvolta  il  meconio  e P orina  a guisa  dei 
sani  7.  Ella  è cosa  certa , che  i vizj  congeniti  dell’  esofago,  se  ec- 
cettui il  polipo  della  faringe,  che  si  possono  togliere  colla  legatura8, 
sono  superiori  a tutte  le  risorse  dell’arte  medica,  e si  potrà  solo 
prolungare  in  certo  qual  modo  una  misera  esistenza  mediante  i 
clisteri  e i bagni  di  latte  tiepido. 


Qeburtshillfe  , etc.  B.  9,  Su  1 , p«  115— $26 
( « Es  endete  riamile  li  die  Speiserohre  etivas 
iiber  der  Stelle  , wo  sich  die  Trachea  in  dire 
beide  Bronchialaste  theilt  3 blind  abgerun- 
det , ilbrigens  war  sie  regelm'àssìg  gebildet 
und  batte  vom  Schlundkopfe  an  eine  Ldnge 
von  sinem  Zoll  und  zxvei  Linien.  Die  Com- 
munication derselben  mit  dem  Magen  war  al- 
so hier  durchaus  unierbrochm,  und  nur  durch 
ein  zellig fibroses  B'àndshen  angedeutet , das 
sich  voti  dem  am  Magen  befìndlichen  Theil 
der  Speiserohre  an  das  obere  blindendende  , 
vom  Schlundkopf  herabhdngende  Stuck  der- 
selben aufsteigend , an  dessen  vordere  TEan- 
dung  anheftete  »).  — Memorabile  è pure  il 
caso,  nel  quale  l’esofago  terminava  in  un 


fondo  cieco,  ed  il  ventricolo  communica- 
va colla  trachea  ( London  mèdical  Deposito » 
rxj . Maxj,  1827,  p.  455. 

1.  Richter,  diss.  de  infanticidio  in  artis 
obstetriciae  exercitio  non  semper  evi  tabi- 
bili.  Lips.  , 1793.  Cfr.  Stark’s,  Archiv  fiir 
Geburtshulfe  B.  4,  p.  673. 

2.  P.  Ili,  Voi.  1,  Sect.  1. 

3.  Cap.  Ill,  § IX,  N.  4. 

4.  P.  11,  Voi.  11,  Sect.  1,  6ap.  1,  § 11,  2. 

8.  Sauvages  , 1.  c.  Spec.  6.  e prima  di  lui 

Bonet,  1.  c.,  obs.  8. 

6.  Cap.  111.  § Vili,  N.  4. 

7.  Pagenstecker,  1.  c. 

8.  Cfr.  Cap*  IX,  § XXVI  • 


CAPO  III. 


LESIONI  DELLA  FARINGE  E BELL-*  ESOFAGO  DIPENDÈNTI 
DA  MALATTIE  DELLE  PARTI  CONTIGUE. 


Argomento  m geo  erede. 


* consideriamo  i rapporti  che  la  faringe  \ mercè  delle  mem-  Consider 

b aiie,  dei  muscoli  e del  tessuto  cellulare,  mantiene  colle  cavità  delle  'iella  far. 
narici , col!  osso  cuneiforme  ed  occipitale  , colle  vertebre  cervicali  e dell’ e3* 
colla  mascella  inferiore , colle  guancie,  col  velo  palatino,  col  processo 
pterigoideo , coll  apofisi  stiloidea,  colla  lingua,  coll’ osso  ioide  , colla 
laringe,  colla  gianduia  tiroidea,  e colle  trombe  d’Éustachio,  e parimenti 
i rapporti  che  1 esofago  2 ha  colle  vertebre  toraciche,  colle  elan- 
du  e situate  tra  la  quarta  e la  quinta  di  esse  vertebre,  colla  trachea, 
colle  pleure,  coll  aorta,  col  cuore,  coi  polmoni,  col  diafragma,  col 
ventricolo,  collomento,  col  fegato  e colla  milza,  s’intenderà  facil- 
mente 1 influenza  che  esercitano  le  malattie  di  quelle  parti  sugli  or- 
gain  delia  deglutizione.  1 b 

II.  Facde  è adunque  l’intendere  questa  influenza  per  rispetto  a [Distinzióni 
PollPl  delle  narici*  ed  ai  vizj  dei  denti \ della  lingua 4  5?  dell’  otao 


4.  « La  parola  faringe  si  usa  ora  per  espri- 
mere la  laringe,  come  trovasi  in  Timeo, 
ìppocrate  , Galeno,  de  usu  partium  Lib. 
Vili,  ed  ora  per  indicare  la  faringe,  come 
vedesi  in  Galeno  al  terzo  pronostico  di 
Oribasio,  p.  208.  Polluce,  p.  254,  che  tiene 
ia  laringe  per  un  bronco  ^apuyysrpov,  dis- 
se Areteo  , cur.  , acut.  L.  61.  e,  7,  E. 
vj  ipapuy  dicesi  e ò epeepv^y  Hoffmann,  iri- 
Stitut.  medicae,  p.  189  «.HALLfiR  , 1.  c.  § IV. 

2.  Siìion . Stomacbus  presso  gli  antichi, 
Gula.  Rumen. 

3.  J.  Meekren  , observ.  med.  chirurg. 
Àmstel.  1682.  cap.  XII.—  M.  B.  Valentia, 
ingens  narium  polypus degiutitionem  prae- 
pediens.  Misceli.  acati.  nat.  curios,  dec.  II. 
A,  5.  1686.  p.  187.  — De  fungo  et  poìyno 

Voi.  hi. 


sinus  maxillarfs  £dysphagiae  Pausa  ; vedi: 
Plainaud  , in  Desault,  miseries . chirurgo 
Wahrnehm . B.  l.  nr.  1 1 . e Hufeland  , neuste 
Annalen  der  franz.  Arzneyk.  B.  2,  p.  158.  — 
Sandifort,  Museum  anatomie.  Voi.  II.  Tabe 
XXX.  — Canolees,  in  Recueil  pcriodique  dé 
la  socielè  de  Paris.  T.  2.  An  9.  — Sylvi,  in 
Recueil  des  actes  de  la  socièté  de  santé  de 
Lyon.  T.  1,  p.  119. 

4.  Taranguet,  in  Journ.de  médecine  T.G8 : 
levato  un  dente  incisivo  cessò  la  disfagia. 

5 Ephemer.  nat.  csir.  dec.  ill,  arm. 
obs.  157.  — Riedun,  Milenarius  Nr.  699. 
Tode  in  Act.  R.  soc.  med.  Havniens.  Voi.  IV. 
p.  182.  cfr.  Il  terzo  volume  della  mi& 
opera  cap.  XXV-XXXl, 
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joideu  <3eÌ  palato  2,  del  velo  pendalo  3,  dell*1  ugola  4,  delle  tonsille  5 , 
della  gianduia  tiroidea  6 , delle  glandule  mascellari  interne  7 e del 
tallo  8;  non  così  però  corre  la  bisogna  per  riguardo  alle  malattie  della 
laringe , della  trachea  , dei  polmoni , delle  vertebre , delle  glandule 
che  attorniano  F esofago , della  gianduia  timo , del  mediastino  poste- 
riore, del  pericardio , del  cuore , dei  wm  maggiori , del  diafragma, 
del  ventricolo , del  /egato  e della  milza , le  quali  richiedono  una 
particolare^spiegazione  9. 

Malattie  delia  laringe della  trachea  e dei  polmoni. 


MdlaUìè  I.  Abbiamo  descritto,  siccome  lo  hanno  fatto  pur  altri40,  i pa- 
della larin.  tlmentì  che  provano  gii  ammalati  di  tisi  laringea,  nel  deglutire  per- 

Dalla  lussazione  di  quest’osso  ha  ori*  phagus  j in  Behrend  , allgem.  Pepert.  def 
Cine  la  così  detta  disfagia  Valsalviana  di  cui  fned.-chirurg.  Journalistik  des  Auslandes.  4. 
si  è parlato  diffusamente  nel  Voi.  ili.  al  ìohrg.  1833,  AV.  to,  p.  /0. 
cap.  XXXll.  7*  Morgagni  , op  ft.  Epist.  XXV11I.  0. 

ì.Bbverius,  de  recondita’abseessuum  na*  Vaesava,  » la  gianduia  dura  aveva  al  lato 
tura  Frati cf.  1643.  p.  191  (Escrescenza  gros-  inferno  una  materia  simile  all’albume;  si 
slssimaj.—  Bonet.  1.  c.  obs.  2.  — Morgagni,  vedevano  poi  molti  tumori  nella  faringe 
Op.  c.  Epist.  XLVlll,  art.  6Ó.  *—  Flachsland,  ed  alla  sommità  della  laringe,  i quali  ave- 
obs.  pai  ho  log.  anatom.  Rastad.  1800,  p.  40.  tand  là  struttura  del  carcinoma  «. 
(mancante,).  — Klein,  in  B.  Siebold,  Samml.  8.  Van  de  Serre,  Pratyk.  der  medieynen, 
chir.  Beobacht.  Rudelst.  1805.  B.  2,  p.  24  70.  Jnm. 

(Esostosi).  — Journal  de  médecine  T.  45  9 Nell’opera  Breslauen  Sammlmgen  1722, 

( Distrutto  ).  — Ri  st  , Magai,  fiir  die  ge-  p.  399.  si  racconta  di  un  tumore  scrofoloso 
8amnue  Heilk.  B.  25,  p.  276  (Tumorej.  cresciuto  sotto  il  muscolo  lungo  del  collo 

5.  Flouc^uet,  dissertazione  sopra  un  caso  che  comprimeva  1‘esofago.  —Un  caso  pure 
di  dispnea  e di  discatabrosi  ipperoica.  Tub.  memorabile  ne  riferisce  Martini,  in  Rust, 

Maqazin  fiir  die  gesammt.  Heilk ■ B.  19.  Heft. 

4.  Ephem.  acàd.  nat.  curios,  dec.  U.  3,  p.  433.  — Un  altro  ne  trovo  descritto  nelle 
ann.  5 obs.  5,  ann.  7.  obs.l  214.  j P.  Lo-  memorie  di  mio  padre:  «osservai  la  disfagia, 
Ticiùus  , con  si  Ìi  et  obs,  med.  Ulm.  1644.  l’anno  1787,  in  una  donila  accolta  nel  clinico 
Lib.  V.  cap.  V.  obs.  2-  3.  4.  — Salmuth  , istituto  di  Pavia.  Quest’ammalata,  era  già 
obsì  med.BrunsW.  4648.  Cent,  111, obs.  6.  guarita  , d’  una  peripneumonia  , quando 

U.  Desgranges, in  Jottra. demédec.  continué.  continuò  a lagnarsi  di  dolore  nell  atto  di 
FoL  4,  p.  415,  499,  deglutire,  ma  più  acuto  nelle  fauci.  Bravi 

6.  Bonet,  1.  c.  obs.  41.  — Nova  acta  acad.  pure  un  tumore  al  lato  sinistro  del  collo, 
nat.  curios.  Voi.  V,  p.  84.  — Mbekren*  1.  c.  le  fauci  però  noe  presentavano  alcun  ros- 
— Saviard,  Heelfcundige  Wahrnlxem  Nr.  94.  sore  ed  èrano  libere.  11  braccio  sinistro  0 
*~  ìIaen,  1.  c.  obs.  2.  — J.  Voegen  van  En-  la  mammella  dell’  istesso  lato,  edematosi. 
gelen,  in  una  nota  a Bleuland,  1.  c.  •—  van  Finalmente  morì  soffocata:  alla  sezione  del 
Geuns,  l.c.  p.  398.  obs.  4.  - Watuen  , in  cadavere , apparve  un  tumore  vicino  all’e- 
Mem.  of  the  medical  socieixj  of  London  Voi.  I , sofago,  esteso  pure  verso  la  succlavia,  com- 
col  quale  autore  io  non  m'accordo,  allorché  Pressa  la  quale  , sopraggiunse  la  gonfiezza 
dice  che  in  dieci  casi  di  disfagia,  nove  di-  del  braccio  e della  mammella  per  1 impedi- 
pendono  da  tumore  della  glandola  tiroidea,  mento  del  circolo  tantodel  sangueiChe dèlio 
Cf.  Voi,  2.  mali  della  tiroidea;  — Gendron,  siero  nei  vasi  linfatici. 

Krebs  der  Schilddrtise  , Cariesldes  Bingknor-  10.  Le  Cat,  Becueil  d' observations  des  h6pl+ 
pels  and  dappelte  Durchlvcherung  des  Oeso-  taux  militaires  T.  I,  p.  400.  — Bang  , Au~ 
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fino  la  propria  saliva.  Nò  altrimenti  da  si  grave  malattia,  sio 
com’  è P ulcera  della  laringe , si  dovrà  attendere  principalmente  la 
degenerazione  dell1  epiglottide  1 , o la  sua  consunzione  2 (la  quale 
però  non  sempre  impedisce  3 la  deglutizione,  almeno  dei  solidi  4)} 
potendo  ia  deglutizione  venire  impedita  altresì  dall1  ossificazione 
delle  cartilagini  cricoidea  ed  aritnoidea 5 , da  qualche  esostosi 
situata  al  di  dietro  della  laringe6,  da  gonfiezza  delle  glandu  7, 
dalla  lussazione  della  cartilagine  tiroidea  8 e dajp  induramento  9 , 
innalzamento  (per  l’accorciamento  del  suo  legamento10),  incurvamen- 
to H,  slogamento12,  dalla  flogosi13e  dallo  spasmo  14  dell’epiglottide. 


twahl  axis  dem  Tagebuch  dea  Krarikenfìcmses 
su  Kopenhagen.  1783.  Semptember. 

1.  To&sani  , negli  Atti  di  Siena.  T»  3„ 
p.  237.  — Vedi  Juswahl  der  beslen  Beobach- 
tungen  fiir  Wunddrzte . Leipz.  1783.  B‘  I. 

p.  66. 

2.  Morgagni  , l.  c.  Epist.  XXVIII.  art.  10. 
r-  Hopfengaertkn,  in  0ufeland's,  j vurn,  d. 
prakt.  Heilk . B 6.  p.  558. 

3.  Targioni  , raccolta  d’osservazioni  me- 
diche verso  il  fine.  Morgagni,  I.  c.  art,  13. 
— Neue  Leipzig  er  Liter  atur-Zeitung  1804, 
May  p.  1047,  — ■ Larrey,  relation  médìcale 
de  V expédition  d'Egypte,  Sect.  8 (Epiglottide 
esposta  da  un  colpo  d’arma  da  fuoco  sen- 
za lesione  della  deglutizione^. 

4»  Helwich  attribuisce  1’ impedita  deglu- 
tizione dei  liquidi,  rimanendo  illesa  quella 
dei  solidi  allo  spasmo  dell’epiglottide,  Mis- 
celi, acad.  nat.  cur.  cent.  Il.obs.  47. 

8.  Baillie  , neue  Bemerkungen  iiber  die 
Anatomie  des  krankhaften  Baues  von  einigen 
der  wichtigstenTheile  des  menschlichen  K órpt 
in  S amml.  auserl.  Abhandl.  f.  pr.  Aerztei 
B.  20.  S t.  3,  p,  363.  — P.  Tavers  , a case  of 
ossification  and  bony  growth  of  the  cartilages 
of  larinx  perrentig  deqlutition  in  Medical 
chirurg.  Transactions  by  the  medi  and  clii- 
rurg  Society  of  London.  1816.  Voi.  7.  — F. 
Brodie,  iiber  eine  das  Schlingen  verhindernde 
Ver kno cherung  und  Knochengeschwulst  der 
Knorpel  des  Luftrohrenkopfes,  in  Sanimi,  aus- 
seri . Abhandl.  f.  pr.  Jerzte.  B.  33,  p.  356. 

6.  Ephem.  acad.  nat.  curios,  dec,  ll.ann.  2, 
obs.  41Q. 

7.  Bonet,  1.  c.  ob9.  20. 

8.  Acta  acad.  nat,  curio9.  Voi.  Vi.  obs. 
W)  — Boriiraavb,  praelectiones  ad  institut. 
I 8c6 

9.  Ad0lì>us  , in  Act.  aoad.  nat  curioe. 


Voi.  II,  obs.  84,  p,  194,  — Bonbt,  1.  c.  ob? 
seryat.  ex  Barbette. 

Io.Sghmchting,  in  Act.  acad.  nat  curios. 
Voi,  VI.  obs.  26.  p.  Ill, 

HTonnani,  1.  c.  p.  232. 

12.  Ephem.  acad,  nat.  curios,  eent.  III. 
et  IV.  obs,  112.  — Il  dottore  Eichwald  , 
già  mio  scolaro  di  Vilna  , mi  raccontò  il 
seguente  caso:  »»  Un  contadino,  dell’  etàdl 
sessantanni,  cadutagli  una  grossa  trave 
sulla  parte  superiore  del  petto  , ammalò 
coi  sintomi  della  cinanche  e della  plerutide 
in  un  col  vomito.  Non  aveva  preso  quasi 
nessun  rimedio;  due  mesi  dopo  era  in  istato 
di  tabe,  accompagnata  da  febbre  etica.  Vi- 
geva l’appetito,  ma  i cibi,  non  appena  pre- 
si. venivano  vomitati;  in  seguito  succedeva 
lo  stesso  anche  delle  bevande.  Il  dolore 
delle  fauci  che  non  aveva  mai  cessato  sin 
dal  principio  della  malattia,  era  diventato 
atrocissimo.  Nulla  però  riscon travasi  di 
morboso  in  corrispondenza  del  luogo  do- 
lente. Introdotto  uno  specillo  pieghevole 
nella  bocca  per  !’  esplorazione  , non  era 
ancora  arri vato  alia  faringe,  che  si  dovette 
estrarre,  tanto  era  l’incitamento  al  vomito 
e minacciosa  la  soffocazione.  Morì  l’infelice 
nel  terzo  mese  di  malattia.  Sezionato  11 
cadavere,  si  trovò  la  membrana  mucosa 
della  faringe,  gonfia  , rugosa  e quasi  cal- 
losa. Lo  stesso  era  della  laringe.  Inoltre  Ve - 
piglotide  situata  del  lutto  obliquamente,  e pili 
inclinata  da  un  lato,  era  in  istato  talmente 
anormale  , che  la  lunga  curvatura  inter- 
media grande,  elevavasi  sopra  le  carti- 
lagini aritnoidee  , straordinariamente  tu- 
mide «. 

13.  Matnwarìng,  in  medical  facts  and  où« 
ser rations.  Voi.  I. 

Ut.  Natomi,  Trattato  di  eh  tra  rota , f . $ 


> 
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Malattia  li.  in  quella  guisa  che  le  alterazioni  della  laringe  offendono  la 
$eUa  trael)-£ir;nge  ^ così  gli  ascessi  1 e le  ulcere  2 della  trachea  ledono  l’ e- 
sofago.  Ciò  avviene  in  ispecie  dei  tumori  che  si  formano  posterior- 
mente alla  trachea  s. 

Malattie  IH»  Talvolta  1’  esofago  viene  compresso  da  vomica  dei  polmoni  4 5 
dallo  scirro  5 e dall’  enfisema  6 , e vien  corroso  da  ulcere  ?. 


р.  47.  dico  eh©  la  difficoltà  di  deglutizione 
dipende  dalla  contrazione  spasmodica  dei 
muscoli  delia  glottide,  e 1’ ammalato  cade 
in  istato  di  soffocazione  per  1J  ineguale 
passaggio  dell’ aria  sotto  la  contrazione, 
oppure  per  la  dilatazione  della  glottide. 
Quando  infatti,  nell’atto  della  deglutizione 
non  Riabbassa  abbastanza  l’epiglottide,  non 
si  può  inghiottir  nulla,  senza  che  si  ecciti 
subito  la  tosse  e il  vomito  delle  sostanze 
ingeste.  — La  convulsione  dell*  epiglottide 
come  causa  dell'impedimento  alla  degluti- 
zione tanto  dei  solidi  ebe  dei  liquidi  è de- 
scritta da  C Behrens  ( Ephem.  acad.  nat. 
cur,,  dec.  1,  ann.  5,  1755,  obs.  132J,  in  un 
uomo  che  mori  per  catarro  soffocativo.  Se- 
zionato il  cadavere,  si  trovò  in  fatto,  F o- 
p glottide  talmente  retratta  verso  l’apertura 
dell’  esofago  , che  scopriva  in  gran  parte 
l’orificio  dell’  aspera-arteria.  Simili  casi  si 
narrano  pure  da  Majault  , nel  Sournal  de 
médecine,  T.  5,  p.  94, e nelle  S ammlimgcn  med. 
Wahrnehmumen  B.  5,  p.  99.  — Schorig,  1, 

с.  „ p.  257 j — in  S affimi,  auserl.  Jbhandl. 
fib'  pr.  Aerzte,  B.  9 , p.  685.  Cfr.  Fleisch- 
mas*n,  de  chondrogenesi  asperae  arteriae  et 
de  situ  oesophagi  abnormi.  Erlang,,  4820  * 
cum  tab.  aen. 

4,  Bang,  1.  c. 

2.  Tode,  med  Journal.  B.  3,  Sc  1,  p.  43, 

5,  Tui.pius  , observ.  med.  Amstel,,  1672, 
Lib.  1.  c.  44.  — Blancardus,  coll.  med.  phy- 
sic. cent.  Ill,  obs,  54.  — Warner,  cases  in 
surgery,  obs . 7 j — Morgagni  , op.  c.  Epist. 
XV.  art.  15;  — van  Geuws,  1.  c.,  p.  591.  — 
Nova  act.  acad,  nat.  cur.,  Voi,  V,  obs.  24. 
— Burgers  in  Rtst’s  , Magazin  fur  die  ge- 
»ammte  Heilk.  it.  20,  p.  556,  obs.  Heinechèn 
i « man  entdeckte  nach  dem  Tode  einen  seir- 
rho«en  Korper  an  der  Luf  troll  re  , der  sich 
in  die,  Speisrohre  eingedrilcki  , und  die  vor- 
riem  IF and  derselben  gegen  die  l liniere  ge- 
rir tick  t natte  «)• 

4.  Epiphan.  Ferkandus,  in  C.  histor.  med 
Venet. , 1621,  hist.  63  , p.  192.  — • Bernard  , 
epist»  ad  Ilallernm.  Voi.  111.  — Portal,  in 
He  V avari,  tks  tmtmces.  TaHs , 4760. 


rs>  Hay,  In  Transactions  of  themedico  chi- 
rurg.  Societ.  of  Edìnb,  Voi.  1.  1824  , N.  4ft, 
e Gf.rson,  Magaz  in  der  auslandisch.  Litera- 
tur  der  gesammt.  Heilk . B,  10,  p.  299.  ~ 
Kunze,  1,  c.,  p.  92—98. 

5.  De  Haen,  l.  c„  obs.  3.  Swieten  , 1.  C. 
§ 797.  («  Un  uomo,  oltre  i cinquantanni* 
sentiva  già  da  un  pezzo  che  si  arrestavano 
i ci  hi  e le  bevande  verso  la  sommità 
dello  sterno,  e dopo  qualche  ostacolo  pas- 
savano, talvolta  aumentato  l’ostacolo,  do- 
po qualche  momento,  insorta  la  nausea  e 
la  tosse,  venivano  di  nuovo  rigettati  insie- 
me a molta  copia  di  pituita  tenace;  dopo 
la  morte  si  trovò  il  destro  polmone  nella 
sua  parte  superiore  scirroso,  il  mediastino 
e l’esofago  spinti  verso  il  lato  sinistro  , ed 
il  lume  deli’  esofago  nel  medesimo  luogo 
ristretto  in  modo  che,  trattenute  le  sostanze 
inghiottite,  il  canale  dell’esofago  nel  luogo 
compresso  , appariva  molto  più  dilatato, 
riacquistando  poi  verso  la  parte  superiore 
del  collo  la  naturale  ampiezza  «).— Nahoys, 
l.c.  p.  23. 

6.  Taranget,  Becueil  period.  de  la  société 
de  médec.  de  Paris  T . Il,  p.  373.  — (>»  Un 
avocat,  agé  de  cinquante-un  ans,  d'une  bonne 
constitution , s'  apergut  tout  à coup,  en  débi- 
tanl  un  playdoyer,  d'une  difficulty  de  parlert 
et  bientót  après  il  ne  put  soutenir  une  con- 
versation d’un  quart  d heure  sans  nasiller:  ce 
nasillement  augmenta,  et  avec  lui  la  diffìculté 
de  parler ; la  voix  devint  chaque  jours  plus 
obscure  , un  besoin  perpetuel  de  sputation 
gutturale  fatiguait  le  malarie.  Bientót  les 
paupières  et  les  lèvres  fu  rent  agitèes  de  légers 
mouvemens  convulsi fs  , la  deglutition  de- 
vint difficile  et  capricieuse;  tantòt  c' etaient 
les  liquides  qui  ne  passaient  plus  sans  un  peu 
de  so  (locations  tantót  les  alimens  solides.  La 
sputation  survintj  le  malade  n‘  avaloit  plus, 
sans  prendre  ses  joues  dans  les  mains  pouf 
les  agiter  avec  force.  Il  dépérit  à vue  d’oeilt 
des  spasmes  se  joignirent  à tons  ces  accidens, 
les  étrunglemens  allòrent  presque  j usqu'à  la 
sufìocationj  eufin  après  sept  moisde  doiqeurs 
6t  iVangoìsses,  le  malarie  stuccomba»  ai  Ums 
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IV.  Sarà  da  ricercarsi  la  causa  della  disfagia  nelle  malattie  della  Diagnosi 
laringe,  della  trachea  o del  polmone,  quando  esistano  i segni  di  que- 
ste malattie1  (non  esclusa  la  tosse2),  quando  la  lesione  della  re- 
spirazione abbia  preceduto  quella  della  deglutizione,  e la  superi  ingra- 

ì vezza  3,  e l’ammalato  tema  perfino  di  fare  il  più  piccolo  tentativo  per 
deglutire  4.  Noi  non  abbiamo  per  nulla  verificato  che  le  lesioni  del— 
l’ epiglottide  rendano  più  difficile  la  deglutizione  dei  solidi5,  di  quel- 
la dei  liquidi  G.  — Ti  guarderai  bene  in  questo  caso  dal  prati- 
care l’esplorazione  collo  specillo,  poiché  sarebbe  un  tentativo  cru- 
dele e inutile  7. 

V.  Egli  è certo  che  l9  apertura  della  vomica  del  polmone,  e i9  e-  Prognosi 
vacuazione  della  marcia  dai  bronchi,  potranno  ristabilire  la  facoltà  di  Cura 
deglutire.  Ma  allorché  le  malattie  della  laringe,  della  trachea  e dei 
polmoni  sono  giunte  a quel  grado  da  minacciare  de9  guasti  alla  fa- 
ringe ed  all’esofago,  qualunque  cura  è inutile.  Quando  per  il  pe- 
ricolo della  soffocazione 8 non  si  possa  far  inghiottire  alcuna  sostanza 
alimentare , si  dovrà  sostentare  1’  ammalato  coi  clisteri  nutrienti. 


m état  eftratjant  de  marasme.  L’ouverture  du 
cadavre  fit  reconnoitre  la  trachée-artère 
c camme  contuse  et  fletrie  vers  sa  panie  supé- 
rieure , quelques  traces  d*  engorgement  et  de 
legére  inflammation.  Les  poumons  mis  à de- 
couverl  et  amenés  au  dehors,  secléveloppérent 
i avec  tani  de  ressort  et  de  reaction . queleseul 
) poumon  gauche  recouvrait  tout  le  pian  ante- 
rieur  du  thorax j le  poumon  droit  était  for- 
tement  adhérent  par  V un  de  ses  points: ; on 
i déchira  les  liens  qui  le  retenaient,  alors  il  se 
\ débanda  avec  la  mème  force  que  le  premier 
' etces  deux  organes  occupèrenl  un  espace  au 
i moins  quadruple  de  celui  qu ’ ils  ont  ordinai- 
ì rement.  En  les  comprimant  dans  quel  que  point 
: que  ce  fiit,  on  produisait  une  crepitation  bru- 
yante.  Ils  furent  mouchetés  avec  le  scalpel , 
et  les  coupures  super ficielles,  faites  au  hazard, 
laissèrent  échapper  une  guarnite  considerable 
; de  sang  noir,  sugante*  écumeux,  de  manière 
| qu’on  eut  dit  que  ces  poumons  étaient  clepuis 
i longtems  rèduits  à du  sang  veineux  ancienne- 
: ment  stationaire,  melò  à une  immense  quan- 
i tité  d’air,  ou  fluides  aéri  formes  «). 

7.  Rleulakd  (1.  c .)  ha  scoperto  nel  lobo 

3 destro  del  polmone  una  vomica  comuni- 

i cante  coll’esofago.  Keir  (médical  communi- 
i cations  Londx  1784.  Voi.  I.  nr.  11)  trovò  al 
margine  posteriore  del  polmone  destro,  in 
i un  tisico  ohe  negli  ultimi  giorni  della  sua 
vita  aveva  provato  impedimento  nella  de- 
glutizione , un’  ulcera  , la  quale  non  solo 

4 comunicava  colla  trachea  vicina; ma  aveva 
anche  corrose  le  parti  contigue  delfesofa- 

; igo.  Un  simile  caso  osservò  Waten  ( mem . 
|of  the  med  societ.  of  Lond.  Vol.ì>. 

1.  Vedi  nel  Voi.  II.  i cupa  di  queste  ma- 

brfctip. 


% Dysphagia  tossicolosa  di  Sauvages  R, 
c.  spec  7)  giusta  F osservazione  54.  di  Fa- 
brizio Hildsn  , nella  cent,  V.  obs» 

5,  Morgagni  , parlando  dei  tumori  nella 
parte  posteriore  deU’  asperia  arteria  (I.  c, 
Epist.  XV.  art.  13)  dice,  che  i medesimi 
comprimono  l’esofago  posto  dietro  di  essa 
» ma  più  ancora  la  trachea  «, 

4.  Dice  ancora  benissimo  Mohgagni  (1.  c. 
Epist.  XXVlìl-  art.  1G).*  » nè  quelle  parti 
(all’ esofago  vicinissime,)  possono  soltanto 
nuocere,  comprimendo  in  modo,  che  venga 
preclusa  la  strada,  ma  anche  paventando  la 
deglutizione  quando  il  passaggio  é ancora 
aperto,  compresse  elleno  dagli  alimenti  in- 
ghiottiti, minacciano  la  soffocazione  «. 

3.  Imperocché  le  bevande,  giunte  all’  e- 
piglottide  , scorrono  qua  e là,  dov’è  una 
specie  di  solco  nei  lati  della  laringe,  e 
cadono  nel  fondo  della  faringe  «,  Morgagni, 
1.  e.  Epist.  XXVtll.  art.  13. 

6.  Lo  stesso  insigne  autore  soggiunge:  ** 
a meno  che  o rigurgitino  pei  solchi,  atte- 
sa 1’  eccessiva  quantità,  o che  questi  solchi 
non  vengano  a cancellarsi  per  infiamma- 
zione o intumescenza,  oppure  a meno  che 
l’irritamento  eccitato  da  con  vulsioni  oda 
para  lì  sia  di  qualche  muscolo  che  al  Ieri  le  suo 
funzioni  non  turbi  il  facile  passaggio  delle 
beva  nde. 

7,  Parla  egli  daddovero  Nahuys  (l.  e. 
p,  24),  ove  dice  del  l’impedimento  della  de- 
glutizione procedente  dal  polmone:  » Mtt 
der  Sonde  fiihlet  man  deutlich  einen  fVider- 
stand.  der  ihr  zu  weichen  und  mtthm  wmirm* 
dig  su  seyn  scheint  «? 

8.  Gap.  V.  5 XV.  Nr.  11. 


mo 


LESIONI  BELLA  FARINGE  E DELL  ESOFAGO,  EGC. 


§ vii. 


Malattie  delle  vertebre  e dello  sterno. 


f eneralitì  I.  Le  vertebre  possono  impedire  le  funzioni  della  faringe  e deU 
4 r esofago,  colla  lussazione  e colla  carie , fors’anche  col V incurvamento 

della  colonna  vertebrale  i.  . „ , . , „ 

II  f)eip  impedita  deglutizione  dipendente  dalla  lussazione  delle 

finite  vertebre  del  collo,  ha  parlato  Ippocuate  per  il  primo  *.  Galeno  dice 
di  aver  veduto  di  rado  questa  malattia,  e domanda  perche  Ippo- 
cbate  abbia  chiamate  anginose  queste  affezioni  8.  Egli  stesso  frat- 
tanto con  Ippocrate  asserisce,  prodursi  qualche  volta  1’ angina  da 
lussazione  delle  vertebre  cervicali  4,  ed  in  parecchi  altri  luoghi  parla 
di  questa  angina5.  Celso,  trattando  della  lussazione  del  capo,  dice 


1.  » Die  KrUmmuruj  des  Rilckgrais  scheint 
zwar  nie  so  gross  zu  werden  dass  sie  die 
Speiseróhre  zmammendriicken  solite;  indessen 
tragt  solche  gleichwohl  nicht  wenig  dnzu  bey, 
uni  alle  reizende  S peisen  und  Getr'ànke  mehr 
gegen  die  Wànde  desselben  anzudriicken  und 
auf  diese  Weise  die  Entstehung  und  dea  Fort- 
gang  des  Uebels  merklich  zu  befordern  «. 
Blkcland,  l.  c.,  non  v’ha  dubbio  che  gli 
ammalati  di  opistotono  non  di  rado  nou 
possono  deglutire,  «infatti,  ripiegata  la 
cervice  all’ indietro  , si  stende  la  gola,  e 
quindi  diventa  quanto  più  lunga  , altret- 
tanto più  angusta, avvicinandosi  la  sua  pa- 
rete anteriore  alla  posteriore  ».  Morgagni, 
1.  c.,  Epist.  XXV1I1 , art.  17.  Una  consimile 
spiegazione  si  può  vedere  in  quel  luogo 
ove  Ippocrate  parla  della  qppraggiunta 
deviazione  del  collo  che  impedisce  all'  amma- 
lato di  mangiare  ("Sect.  IV,  aphor.  35). 

2.  De  morbis  populariter  vagantibus 
Lib.  11  («Eranvi  affezioni  di  anginosi  di 
siffatta  guisa:  le  vertebre  della  cervice  so- 
no rivolte  all’  interno  in  alcuni  più  , in 
altri  meno;  e nelle  parti  esterne  vedevasi 
manifestamente  una  concavità  alla  cervi- 
ce. L’ammalato,  sentiva  dolore,  quando  si 
toccava  in  quel  luogo.  Accadde  anche  a ta- 
luno 1’  angina  sotto  quella  vertebra  , che 
Chiamano  dente  (processo  dentiforme  della 
monda  vertebra)  ma  non  molto  acuta,  in 


quelli  poi  ne’quali  perfla  maggiore  roton- 
dità, era  manifesta,  nè  i bubboni  ('chiama 
cosi  i flemmoni  delle  tonsille,/,  le  fauci  , es 
quella  vertebra,  che  si  chiama  dente,  non 
ammalavano  d’inliammazione;  ma  trava- 
gliavano di  molestia  . . .Non  potevano»  i 
deglutire  senza  molta  fatica;  ma  se  tenta- 
vano di  mangiare  qualche  cosa  , ciò  ches 
avevano  ingerito  refluiva  per  le  narici. 
Parlavano  dalle  nari;  il  respiro  non  mol- 
to largo  . . Moltissimi  non  erano  minac- 
ciati da  soffocazione  se  non  quando  ten- 
tavano d’  inghiottire  o lo  spulo  , od  altra* j 
cosa  qualunque.  Nès’  infossavano  gli  occhi. 
(Quelli  ne’  quali  il  tumore  non  piegava? 
da  nessuna  parie,  ma  era  ritto,  non  diven- 
tavano paralitici  . . . (Quelli  invece  che* 
avevano  l’unap  l’altra  parte  affetta,  diven- 
tavano paralitici  in^qqella  parte  appunto 
dalla  quale  inclinavano  le  vertebre  . . 

Del  resto  i paralitici  da  angina  non  di- 
ventavano tali  in  tutto  il  corpo  come  av- 
viene negli  altri  casi,  ma  soltanto  da  quella* 
parte  ove  era  più  forte  l’angina,  e non  più 
in  là  delle  mani  «). 

3.  De  locis  atfectis.  Lib.  IV.  c.  3. 

4.  Ivi.  Lib.  V.  C.  3. 

8.  Lib.  III.  De  difhcutlate  respirationis,, 
cap.  II,  e libr.  1.  prorrhet.  Comment.  11. 
e ìibr.  \\>  prorrhet.  Comment.  e quarta* 
parie  aphpr.  exposit.  aphor. 
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die  in  tale  caso  1’  ammalato  non  può  nè  bevere  nè  parlare  1.  — Swm- 
ten,  movendo  dubbi  sulla  impedita  degluzione  prodotta  dalla  lussa- 
zione delle  vertebre  cervicali  , conferma  ciò  non  ostante  il  fatto  col  se- 
guente esempio.  — » Mi  è accaduto , dice  egli,  di  vedere  qual- 
che cosa  di  simile  in  un  ragazzo  di  dieci  mesi,  che  aveva  il 
capo  inclinato  , la  gola  alquanto  prominente,  ed  una  manife- 
sta cavità  alla  cervice.  Ma  siccome  , per  le  incessanti  grida  del 
ragazzo,  non  si  poteva  esaminare  con  abbastanza  diligenza  il  luogo 
effetto,  non  mi  fu  dato  di  rilevare  esattamente  quali  delle  vertebre 
della  cervice  introflettessero.  Il  ragazzo  non  poteva  inghiottire  al- 
cuna cosa  , e il  suo  male  era  accaduto  in  seguito  a forti  convul- 
sioni 2 ».  — A mettere  poi  fuori  d’ogni  dubbio  la  quistione,  con- 
corsero le  osservazioni  di  G.  P.  Fbank3,  Kust4 *,  Monbeau  il 
giovine  6 e di  altri,  e,  se  vuoi,  anche  le  nostre  6.  — Una  donna  del- 
P età  di  cinquantacinque  anni  , già  abbondantemente  mestruata 
e soggetta  al  flusso  emorroidale,  nel  giorno  29  giugno  1829,  venne 
da  me  a prendere  consiglio.  Ogni  volta  eh’  essa  abbassava  il  capo 
per  osservare  un  oggetto  qualunque,  per  esempio  il  suo  lavoro,  non 
le  era  più  possibile  di  rimetterlo  alla  sua  prima  posizione  se  non 
coll’  ajuto  delle  mani , tanto  era  fortemente  appoggiato  allo  sterno^ 
ed  in  pari  tempo  aveva  impossibilità  di  deglutire . La  regione  della 
nuca  non  presentava  nulla  di  morboso^  ma  doleva,  e sotto  il  movi- 
mento del  collo  si  udiva  uno  scroscio.  L’istessa  malattia  aveva  già 
sofferta  nell’  anno  antecedente,  ma  in  allora  aveva  anche  la  lingua 
ritratta  entro  il  cavo  della  bocca.  Rifiutò  il  salasso,  ch’era  tornato 
utile  in  quell’  epoca.  Consigliai  1’  applicazione  delle  sanguette  alla 
nuca,  gli  ecoprotici,  e,  se  ciò  non  avesse  giovato^  i fonticoli  ai  lati 
delle  vertebre  cervicali  7.  . 

III.  Anche  la  carie  delle  vertebre  cervicali^  -alterando  soprattutto  6 

la  faringe  può  impedire  la  deglutizione.  Sebbene  in  questi  casi  debbansi 
incolpare  per  lo  più  la  scrofola,  la  rachitide  e principalmente  la  sifi- 
litide  ed  il  mercurio,  pure  non  mancano  esempj  da  carie  prodotta 
da  ascesso,  indi  da  ulcera,  situati  fra  la  parete  posteriore  della  fa- 
ringe e l’anteriore  delle  vertebre  cervicali } si  ha  pure  esempio  di 
un  ammalato  (guarito),  il  quale  da  sè  stesso  si  estrasse  dalle  fauci 
porzione  della  seconda  vertebra  b. 

4.  Lib.  Vili.  C.  43.  4.  Jrthrokahologie.  tfien  4817,  p.  ?6. 

2.  1.  c.  § «18.  g 112. 

3.  Narra  la  storia.  (Discursus  acàdeitìlcus  3.  Cfr.  il  nostro  cap.  IX.  § XXV. 

fle  rhachitide  acuta  et  adultorum  habitus  6.  Bertin  , traité  d’  osteologie  T.  5,  p.  80. 
mense  Maio  1788  et  inserta  in  delectu  opu-  — Duverwey,  maladies  des  os.  T.  2,  p.  131. 
isculor,  med. Voi.  V- p, 304j  di  una  avvenente  — Schupke.  tractatus  de  luxatione  spon- 
fragazza  ("figlia  del  consiliere  Poetz,  domici-  tanea  vertebrarum  colli  superiorum.  Berci. 

Data  in  Bretten)  nella  quale,  all’età  di  1816.  — RAucii,  diss.  de  vertebrarum  iuxa- 
iquattordici  anni  , in  seguito  al  dolore  del  tione.  Berol.  1828, 
zollo  ed  alla  difficoltà  di  deglutirei  avvenne  7.  Cfr.Vol.il. 

(tosto  la  distorsione  delle  vertebre  cervicali  8.  I.  Syme,  von  einer  Jbstossung  des  zwetjten 
<e  dorsali.  Mancò  per  altro,  in  questa  am*  Halswirbels  Dall’  Edinburgh  medicai  and  sur  • 
malata,  la  cavità  alla  cervice).  gical  J ournal  1826,  Jpril.  In  Gersoit,  Maga 
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IV.  Dai  fin  qui  detto,  chiaro  apparisce  quanto  sia  necessario,  nel- 
P indagare  le  cause  della  disfagia  , di  non  trascurare  1’  esame  del 


esame  dell 

collo-,  quanto  all’esame  della  faringe  si  offre  spontaneo  introducendo* 
profondamente  un  dito  nelle  fauci.  Si  deve  pure  esaminare  se  quelle1 
parti  che  ricevono  senso  e moto  dai  nervi  cervicali , abbiano  o n 6 
sofferto  qualche  lesione  (per  es.  se  T’abbia  torpore  o paralisi  delle? 
braccia).  Esistendo  carie  alla  parete  anteriore  delle  vertebre  cervicali,, 
avrai  un  sintomo  costante  nell’intollerabile  fetore  della  bocca. 

V.  Il  pronostico  favorevole  della  lussazione  delle  vertebre  (almeno) 
quando  non  sia  accompagnata  da  febbre)  pronunciato  da  Ippocrate 
viene  contraddetto  dalla  opinione  dei  chirurghi  di  tutti  i tempi,  i quali i 
non  osarono  tampoco  di  mettervi  inano  2.  Boyer  disse  in  fatto:  » Noii 
crediamo  pertanto  che  si  debba  considerare  come  un  precetto  basato) 
sulla  ragione  e sulla  esperienza,  quello  di  non  intraprendere  la  ridu- 
zione della  lussazione  d’ alcuna  delle  apofisi  obblique,  potendo  qualun- 
que tentativo  cagionare  la  morte  3 ».  Si  potrebbero  tuttavia  conciliare; 
queste  differenze  di  opinioni  distinguendo  la  lussazione  subitanea  pro- 
dotta da  violenze  esterne,  della  quale  parlarono  quegli  autori,  dall’altrai 
lussazione  lenta  e spontanea  di  Ippocrate.  In  quest’ultimo  caso  si  può) 
sperare  qualche  soccorso  dall’arte,  quando  almeno  la  malattia  non 
sia  troppo  invecchiata,  quando  il  soggetto  non  sia  avanzato  in  età 
od  altrimenti  infermiccio-,  cosi  nei  casi  di  latente  scrofola,  di  rachi- 
tide e di  sifilide , si  dovrà  ricorrere  ai  rimedj  specifici  4,  come  pure 
dopo  una  faringitide  si  praticherà  per  tempo  il  taglio  dell’ascesso  5. 
Inoltre,  eccettuato  il  caso  di  sifilide,  richiedasi  una  cura  locale.  Si  tolga  i 
innanzi  tutto  dalla  parte  lussata,  o affetta  da  carie  la  congestione 
sanguigna,  e ciò,  se  non  colle  Coppette  scarificate  6,  almeno  coll’  ap- 
plicazione delle  sanguisughe  alla  nuca.  Quindi  si  applichino  ai  lati 
delle  vertebre  del  collo  dei  fontióoli,  che  si  apriranno  o col  cau- 
stico o col  ferro  rovente.  » Si  sogliono  pure  rimettere  appoco  ap- 
poco le  vertebre  ( lussate  ) sospendendo  ogni  giorno  i giovani 
ammalati,  con  un  laccio  il  quale  sostenga  il  mento  e P occipite 5 
giacché  di  tal  maniera,  per  il  peso  del  corpo,  la  spina  si  rimette 
sulla  retta  linea,  e spesse  volte  la  cura  riesce  a buon  fine  7 ».  Quando 
si  volesse  distaccare  un  pezzo  di  vertebra  intaccata  da  carie,  se  ne 


tin  der  ausland , Liter,  d*  'r  gescnnfìU.  Uettìc. 
B.  H . p.  521.  (»  Das  im  Besitze  des  II.  Syme, 
be  fimi  lidie  Knochensiiick  , besteht  aus  dem 
Iiorper , einem  Theile  des  linken  obern  Gè- 
lenii  fórts at zes  und  der  Halfle  des  linken  Loches 
fiir  die  Arteria  vertebrali  «) 

i.  1,  c. 

2 P,  Egineta  (de  re  medica  libro  111. 
cap,  17)  non  voleva  che  si  impiegasse  al- 
cuna cura  quando  le  vertebre  del  collo  si 
lussavano  verso  la  parte  interna. 


3.  Boyer  ( maladies  tihirurqicales  T. 
p.  118). 

4.  Vedi  i singoli  trattati. 

5.  Cfr.  Cap.  Vii.  § XX  Nr.  I. 

6.  jEzio  ("Tetra hi  bl.  1.  Serra.  4.  cap.  41 
p 483)  consigliò  di  applicare  una  coppetta 
al  collo  vicino  alle  prime  vertebre  da  rin- 
novarsi più  volte  , sperando  per  tal  mdo 
di  rimettere  al  loro  posto  ie  vertebre  lus- 
sate. 

1.  SWIETEN,  1.  C. 
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aspetterà  la  separazione  spontanea,  poiché  qualunque  sforzo  violento 
per  estrarlo  potrebbe  nuocere  al  midollo  spinale  e cagionare  imme- 
diatamente la  morte. 

VI.  Anche  la  depressione  dello  sterno  può  impedire  la  deglutì- 
zione  *. 


$ Vili. 


Malattie  delle  glahdole  in  generale  e della  glandola  timo,  f umori. 


I.  Le  piandole,  principalmente  le  dorsali 2,  vicine  all’  esofago,  come  (jian(joie 
tutte  le  altre  glandole  3,  possono  passare  ad  un  tale  stato  cT infarci- 
mento4, da  far  sì  che  1’ ammalato,  chiuso  per  la  compressione  l’e- 
sofago  5,  perisca  di  fame  e di  sete  6. 

II.  Anche  la  glandola  timo , gonfiata  , può  produrre  il  medesimo  Tìbr# 
inconveniente  ^ come  è dimostrato  da  parecchie  osservazioni  L 


1.  Haller  , elem.  physiolog.  f.  111.  p.  m. 

444.  Ex  Fanto».  anat.  p.  524. 

2.  In  VESALio(de  corporis  human,  fabrica 
lib.  V,  cap.  3.  edit.  Oporin.  1543,  p.  389), 
Laurentius  (histor.  anatom,  human,  cor- 
poris lib.  IX.  cap.  XVII.  edit.  1600,  p.  381), 
Riolawo  , il  giovine  (anatom,  sect.  V.  cap. 
XLVI.  Paris  1610,  p.  \%1)  , Winslow  (de  la 
iète  art.  594),  Morgagni  (adversaria  anato- 
mica animadv.  Ill),  van  Gecns  (I.  c. 
p.  177J  etc.  vedrai  essersi  disputato  molto 
sulla  questione:  se  quelle  glandole  sieno 
di  natura  secernente . oppure  linfatica . Pre- 
valse^ vero,  ai  nostri  tempi  l’ultima  opi- 
nione,* ma  sono  costretto  a confessare,  ch'io 
ravviso  in  quelle  glandole  quasi  un’altra 
■prostata. 

3.  Haller  , èleni.  Physiol,  1,  c.  sect.  IV 
§ IV. 

4.  Diemerbroeck  , opp.  lib.  II.  cap.  XVI. 
— Verheyn  , anat.  corp.  huthan.  lib.  1. 
tract.  HI.  cap.  XVI,  p.  139.  —Tulphjs,  obs. 
med.  lib.  ì.  cap.  XLIV,  p.  88.  — Bonet,  1.  c. 
obs.  16.  — Maochart,  l.  c.  §6.  — Heister, 
medicinisck > chirurgisch,  fVahrnemung.  Beo • 


bachtung.  533,  p.  800.  van  Gecns,  S.  e. 

р,  172.  — Nauhys  , I.  c.  p.  10.  Lugol.  d’tm 
cas  rare,  le  peut-ètre  unique,  de  degénérescen- 
ce  cèr ébri forme ,*  nella  Revue  medicale  1828. 
Novemb.  p.  237. 

5.  Secondo  Verheyn  (1.  c.)  c Mauchart  (!« 

с. )  le  glandole  dell’  esofago  si  gonfiarono 
per  modo  che  le  pareti  si  toccavano  l’una 
coll’altra. 

6.  Questa  glandole  talvolta  per  l’afflusso 
degli  umori  si  gonfiano,  comprimendo  ec- 
cessivamente e ristringendo  l’esofago  per 
modo  da  impedire  il  passaggio  dei  cibi  « 
delle  bevande,  sicché  I*  ammalato  perisce  di 
fame  e di  sete,  come  per  tre o quattro  volte 
ci  occorse  di  vedere  nella  nostra  pratica. 
Diemerbhoeck,  1.  c.  — I.  G,  Becker,  de  gian- 
duia thoracicis  atque  thymo  specimen 
pàthologicum*  Berol.  1826.  — Froriep,  iVo- 
tizen  aus  dem  Gebiete  der  JSatur-und  Heilk. 
B.  34.  JV,  18. 

7.  Bonkt  , l.  c.  obs.  10.  — Verdries  , 
Ephem.  acad.  nat.  curios,  cent.  Vili.  obs. 
90.  — Haller,  1.  e.  T.  Vili,  sect  1.  $ 1. 


Voi.  111. 
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Tumori  III.  E più  ancora  i tumori , cioè  i sarcomi  presso  all’esofago!, 
fra  questi  e la  trachea  2,  alla  pleura,  al  mediastino  ed  al  pericardio  , 
ed  anche  gli  osteosteatomi  sotto  lo  sterno,  sotto  la  prima  costa , ed 

alla  estremità  anteriore  della  clavicola 

IV.  Siamo  indotti  a sospettare  che  le  piandole  infarcite  comprimano 
Diagnosi  p esofag0<)  quando  la  disfagia  si  manifesta  unitamente  ai  segni  della 
scrofola  o del  carcinoma /quando  l’ammalato  sia  andato  più  volte 
soggetto  a flussioni,  e la  respirazione  sia  libera.  Confermano  il  so- 
spetto, la  sensazione  che  prova  l’ammalato5  di  un  ostacolo  in  vi- 
cinanza alla  quinta  vertebra  del  dorso,  ostacolo  che  si  riconosce  anche 
colla  esplorazione  fatta  mediante  una  sciringa  e la  deglutizione  meno 
impedita  allorché  1’  ammalato  decombe  supino.  — * 1 tumori  per  entro 
la  cavità  del  torace  , oltre  1’  esofago  comprimono  anche  il  cuore  e i 
vasi  maggiori , per  il  che  la  disfagia  suoi  essere  accompagnata 
da  difficoltà  di  respiro,  (minore,  o maggiore,  sino  a minacciare  la 
soffocazione,  secondo  la  diversa  posizione  del  corpo),  da  movimenti 
anormali  del  cuore  e delle  arterie  , da  abbassamento  del  diafragma 
con  prominenza  dell’  addome , da  abito  cachetico,  e principalmente 
dall’  edema  delle  estremità  superiori.  Questi  sintomi  sono  spesse 
volle  preceduti  da  esterne  violenze  dirette  sul  petto  e dalla  sifilide. 
Prognosi  V.  Abbenchè  si  raccontino  molte  guarigioni  di  tumori  delle  glan- 
Cuia  Gole  vicine  all’  esofago,  ottenute  in  soggetti  giovani  e robusti  coll  ap- 


L Tulpius,  1.  c,  — Blakcard  , cotteci, 
phye.  cent.  III.  obs.  34.  — Warner  , cases 
in  Surgery  obs.  9.  — Home,  klinisclie  Versu- 
che.  Krankheite-Ceschicht , a.  Leichenuffnung. 

p.  248. 

2.  Ittner,  diss.  de  brancho.  Mogunt.  1781. 
p.  10.  — Zimmermann,  von  tier  Erfahrung. 
B . 1.  Th,  i. 

5.  Jameson,  in  Edimburg.  Versuche  und 
Bemerk.  B.  3.  Nr.  26.  — A quest’affezione 
si  riferisce  parimenti  l’altra  storia  di  atroce 
malattia  di  S.  Auban  scritta  da  Boerhaave, 
Lugd.  Bat.  1728  e opus.  p.  IH.  (Un  sarcoma 
nel  petto  comprimeva  l’esofago,  di  tal  ma- 
niera che  l’ammalato  non  poteva  deglutire 
neppure  un’oncia  di  brodo).  Cfr»  Nahuts, 
p.  1.  c. 

4.  Ploucquet,  diss.  ci t. 

t$.  Un  uomo  nel  quale  Heister,  1.  c.,  tro- 
vò una  glandola  del  dorso  della  grossezza 
di  un  uovo  da  gallina  non  potè  più  de- 
glutire nè  cibo  nè  bevanda  per  Fimpedi- 
mento  che  sentiva  non  nell’  esofago  , ma 
nel  petto. 

6.  Ted.  Bougie  èlastique.  Ecco  il  modo  di 


usare  di  un  tale  specilto'flessi bile  od  altro 
metallico:  posto  a sedere  il  maialo  col  ca- 
po piegato  alquanto  ali’ indietro , ed  ab- 
bassata la  lingua  si  introduce  lo  istru- 
mento  con  cautela  e delicatezza  lungo  tut- 
to il  tratto  della  faringee  dell’esofagofìno 
ad  incontrare  l’ostacolo.  Lo  strumento 
poi  per  l’uomo  adulto  deve  essere  all’e- 
stremità, della  grossezza  di  un  dito  migno- 
lo, e verso  il  mezzo,  grosso  come  l’impu- 
gnatura , ingrossandosi  gradatamente  ; e 
deve  essere  intinto  nell’  olio  d’  olivo.  In- 
contrato l’ostacolo,  si  determina  la  sua  di- 
stanza dai  denti  incisivi,  e dagli  altri  in- 
dizj  concomitanti,  la  sede  del  male.  Giu- 
sta l’opinione  di  Nahuys  (l.  c.,  p.  24j,  una 
mano  esperta  può  distinguere  se  1’  ostaco- 
lo si  trovi  nell’esofago  istesso,  o in  luogo 
vicino  ; comunque  sia  la  cosa,  dopo  l’ope- 
razione si  dovrà  sempre  imporre  all*  am- 
malato di  assoggettarsi  per  alquanti  giorni 
ad  un  regime  dietetico  severissimo,  affin- 
chè gli  alimenti  non  aggiungano  irrita- 
mento ad  irritamento. 
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plicare  sotto  la  lingua1,  della  spugna  bruciata  2,  dell’  etiope  vegetale 3, 
dell’  iodio  4 , della  cicuta  5 , massime  col  sapone  6 , del  ciurlato  di 
barite  7 , del  mercurio , in  quantità  tale  però  da  non  produrre  sali- 
vazione 8 e dei  fonticoli  ai  lati  della  quinta  vertebra  dorsale  , ed  anche 
col  richiamare  alla  cute  qualche  impetigine  improvvisamente  scompar- 
sa 9 , tuttavia  non  si  può  promettere  con  tutta  certezza  un  esito  favore- 
vole 10.  Nei  vecchi  poi , quando  esista  qualche  nascosto  vizio 


j.  Johnstone  { memoirs  of  the  medical  so - 
ciet.  of  Lond.  Vol.%,  art.  17,  p.  184),  si  pon- 
gano sotto  la  lingua  i rimedi  indicati  nel- 
l’induramento delle  glandole  delle  fauci, 
affinchè  vengano  a poco  a poco  assorbiti 
dalle  boccuccie  dei  vasi  linfatici,  per  mez- 
zo delie  quali  giungano  immediatamente 
al  luogo  affetto.  Prescrisse  quindi  con  suc- 
cesso la  seguente  forinola  : 

R.  Spongiae  ustae, 

Florum  salis  ammoniaci  martialis  , 
àà  scrupulum  unum , 

Conservae  rosarum  q.  s.  ut  fìat  pilu- 
la  sublingualis. 

Questa  pillola  o meglio  questo  bolo,  1’  am- 
malata la  metteva  sotto  la  lingua  ogni 
notte  tenendovela  finché  venisse  disciolta. 

2.  van  Geuns,  1.  c.,  p,  239  : 

R.  Spongiae  ustae,  unciam  semis, 

Pilae  marlnae,  drachmas  duas, 

Coque  c.  s.  q.  aquae  per  quarfam 
horae  partem.  Colaturae.  librae 
unius, 

Adde  syrupi  cinamomi,  unciam, 

M.  D.  Si  Semel  de  die,  unciam  capiat, 
lo  preferisco  questo  rimedio  a qualunque 
altro, 

3.  11  Fuscus  vesiculosus  o la  quercia  marina 
ridotti  in  cenere  nerissima,  somministrati 
alla  dose  di  pochi  grani  al  giorno  , come 
scrissero  R.  Russel  , (appendi*  de  quercu 
marina  ad  ejusdem  librum  de  tabe  glan- 
dularum;  , Baster  (opuscul.  subseciv,  T. 
Il,  p,  HI),  Murray  (appart.  medicmn  , T. 
V,  p.  337^  e van  Geuns,  1.  c.,  p.  416, 

4.  A,  Makson  , medical  researches  on  the 
effects  of  iodine  in  bronchocele  . . . dyspha- 
gia, etc.  London,  1823  : 

R.  ldriotatis  potassae , gram  triginta 
sex , 

Aquae  desti llatae,  unciam. 

M.  La  dose  per  1’  adulto  è dalle  tre  alle 
quindici  goccie  in  un  bicchiere  d’acqua 
zuccherata  ; oppure:  la  tintura  d’  Iodio  del 
Coindet,  per  l’adulto  a cinque  goccie  con 
un  bicchier  d’acqua  e siroppo  di  capelve- 
nere, da  ripetersi  due  ed  anche  tre  volte  al 
giorno.  — lo  la  preferisco  per  uso  esterno. 


siccome  meno  pericolosa. 

R.  Kali  o natri  hydrojodlnici  , drach - 
mam  semis , 

Axungiae  porci nae,  unciam  semis. 

M.  da  farne  unzione  al  collo  due  volte  al 
giorno  con  una  quantità  simile  ad  una 
nocciuola. 

5.  Kerzìg  , einige  Beobachtungen  vom  ver- 
hinder  ten  Schlingen.  Zweyte  Beobacht . in  Hu- 
felam>’s,  J ournal  filr  die  prakt.  Heilk.  B. 
8,  St.  4,  p.  194. 

6.  WlCUMANN,  1.  C.  p.  1 "6. 

7.  Kersig,  1.  e.,  lo  preferisco  di  gran  lun- 
ga il  muriato  di  calce  alla  barite,  alla  dose 
di  mezza  dramma  in  un'  oncia  di  acqua 
distillata.  Da  prendersene  10  , sino  a 20 
goccie  , due  volte  al  giorno,  continuando 
per  più  mesi. 

8.  Ruysch  , (opp.  anatom,  chirurgica  T. 
Ili,  p.  690),  narra  di  un  ammalato,  affetto 
da  disfagia  dipendente  da  induramento 
delle  glandole  dorsali,  il  quale  guarì  del 
tutto  per  mezzo  della  salivazione  mercu- 
riale (Non  ostante  io  partecipo  piuttosto 
dell’ opinione  di  Nahuys  (1.  c.  , p.  57)  il 
quale  così  dice  dei  preparati  mercuriali  *»: 
S ie  miissen  j edoch  nur  in  mdssiger  Menge 
und  mit  der  gehdrigen  Vorsicht  gegeben  i ver- 
den,  dass  sic  Keinen  Speicheliìuss  erregen, 
da  sie  auch  ohne  denselben  nicht  iveniger  ver- 
mogend  sind  » dergleichen  B erhartungen  zu 
zertheilen  und  aufzulosen  »».  lo  faccio  uso 
dell’  un guen to  mercuriale  in  modo  da  con- 
sumarne in  un  mese  mezz’oncia,  ben  con- 
tento se  ne  posso  ottenere  la  guarigione 
nel  corso  di  mezz’anno.  Oui  viene  a pro- 
posito il  proverbio:  festina  lente.  Quelli  che 
lo  dimenticano  non  otterranno  col  mercu- 
rio la  risoluzione  dei  tumori  delle  glandole, 
ma  li  precipiteranno  alla  flogosi,  alla  sup- 
purazione ed  alla  esulcerazione. 

9.  Barg,  in  Actis  R.  soc.  Uavn.  Voi.  1,  P. 
11.  — J.  P,  Frank.  , epitom,  de  cur.  hom. 
morb.  lib.  IV,  p.  89. 

40.  Wichmarn,  1.  c.,  p.  174  , s’inganna  a 
partito  asserendo  che  la  disfagia  dipen- 
dente da  induramento  delle  glandola  dor- 
sali eia  di  facilissima  guarigione. 
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cardnomatoso , steatomatoso  ecc.  non  ardiremmo  nemmeno  di  fev 
qualche  cosa , imperocché  facilmente  la  sostanza  istessa  dell’  esofago 
colia  continuata  compressione  si  altera  Non  vorrai  adunque  tor- 
mentare cotesti  ammalati  con  inutili  tentativi  deli'  arte  ( eccettuati 
però  quelli  che  servono  a porgere  loro  qualche  nutrimento I.  2 ), 

§ IX. 


Malattie  M pericardio  del £ cuore  e dei  vasi  maggiori. 

H del  pe-  Abbiamo  fatta  menzione  delia  deglutizione  impedita,  dolorosa  e 
rleardio  e dell’ ardore  dell’esofago  nella  pericarditide  3 4,  della  disfagia  nel  po- 
del  cuore  lìpo  nel  cuore  del  rigurgitamento  dei  cibi  nella  litiasi  del  pericar- 
dio 5,  dell’  impedita  deglutizione  e del  senso  di  contrazione  e soffor 
cazione  alla  gola  nell’ angina  pectoris  6,  e della  difficoltà  di  mangiare 
nello  spostamento  dei  cuore  7 8. 

ftl  dell'aor  ^on  a^t)^amo  taccìuto  neppure  che  gli  aneurismi  dell’  aorta 

ascendente , e dell’ureo  della  medesima  spesso  influiscono  sinistra- 
mente sull’  esofago  e come  talvolta  si  svuotino  in  esso  9.  E noto 
altresì  che  dall’  istessa  callosità  dell’  aorta  può  venir  compressa  la 
gola  10 *. 

M.  della  HI.  il  medesimo  inconveniente  possono  talvolta  produrre  gli  aneti - 

•arotide  c ^ • feW  arteria  carotide e della  succlavia 12. 
dalla  suor 

«lavi  a 


I.  N*nL"p«,  1.  e.,  p.  24. 

3.  Cap.  V,  8 XV,  N.  % 

9.  V.  li  capo  dei  mali  de!  cuore  Voi.  U. 
Cfr.  anche  Testa,  malattie  del  cuore  nuo- 
va ediz.  di  N.  M.  Sormani  , Milano  » 1831  # 
Voi,  1,  p.  198. 

4.  Ivi  cap.  X,  § XXXVII,  N.  1. 

8.  Ivi  cap.  XI,  $ XLII,  N.  1. 

4.  Ivi  N 2. 

7.  Ivi  cap.  XIII.  § LUI,  Nr.  3. 

8.  Ivi  cap.  XVI.  $ LXI1,  N-  3 , Vedi 
Inoltre  Bop  et,  l.  c.  obs.  24.  — Mémoires  de 
Cacaci.  R des  sciences  1700,  p.  80.  — Mor- 

gagni, Op.  c.  Epist.  XVII,  art.  19.  20.  25,  26. 
Epist.  XVlll,  art.  17.  22.  Epist.  XXVlll.  art. 
16-  — Th.  J.  Armiger  , case  of  dxjsphagia  , 
produced  by  an  anevrism  of  aorta.  Medical 

ehirurg.  Transact . Voi.  2.  p.  244.  et  Uufk- 
land’s,  Journal.  1816.  J uni,  p.  128. 

8.  Cerutti,  riporla  un  taso  memora- 

ble M ulcera  dell’  aorta  aneurismatica 


perforante  l’esofago  nell*appendice  alla  ver- 
zlone  tedesca  di  Kiuan,  dell’opera  di  Co- 
peland, de  symptomatibus  et  curatione 
spinae  dorsi  morbosae.  Lips,  1819,  p,  61. 
Tab.  II.  fig  1.  2.  e nel  Museo  patolog.  di 
Lipsia.  Nr.  743.  Cfr.  Kunze  , 1.  c.  p.  102.  — 
Al  tri  casi  vengono  pure  riferiti  da  T.  H. 
Wright.  Dall’  American  journal  of  medicai 
sciences  in  Hors’  s.  Jrcliiv.  f.  med.  Erfahr. 
<850  JVoy.  Dee.  p.  1082.  — • Da  A.  JcGr.ts,  in 
Transactions  of  Edinburgh . Voi.  3,  p.  2.  — 
Da  S.  Cooper  , nelle  Medico  chirurg.  tran - 
s actions  T.  16. 

IO.Dodonaeus,  annot.  al  cap.Ill.BENivENii, 
de  abditis  morb.  caus. 

1 I.Werher,  Epist.  gratulatoria.  Lips.  4776, 
vid.  F.  A Wkitz.  neue  Jusziige  aus  Disser - 
lationen  fiir  fVundarzte.  Leipz.  B.  8,  p.  95. 

12,B&RNAULMK,memoim  de  Vacad.  desscien 
ces  de  Paris  1690  (Per  storcimento  del 
eepo). 
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IV.  Ti  risovverrai 1 inoltre  essere  dimostrato  2,  sebbene  sia  stato 
ingiustamente  contradetto  3,  che  V arteria  succlavia  destra  può  im- 

{)edire4  la  deglutizione5,  dirigendosi  per  una  sua  anomalia  partico- 
are  fra  P esofago  e la  trachea  o la  colonna  vertebrale  6.  Questo  ge- 
nere di  impedimento  della  deglutizione  venne  chiamato  coi  nomi  di 
disfagia  lusoria  7 * , discatabrosi  angiaca  8 e spasmo  angioplanico 
dell’  esofago  9. 

V.  Si  conosce  che  la  disfagia  proviene  da  malattie  del  cuore  e dei 
vasi  maggiori,  quando  sopraggmnge  ai  sintomi  proprj  di  alcuna  di 
quelle  malattie 40,  quando  l’ammalato  nell’  atto  d-i  deglutire  sceglie  una 
positura  particolare  del  corpo 14}  quando  la  difficoltà  di  deglutire  non 
dipende  tanto  dal  dolore,  quanto  dalla  palpitazione  di  cuore  e dalla 
ansietà,  quando  la  medesima  difficoltà  cresce  in  ragione  della  ple- 
tora o dell’impulso  della  circolazione}  e finalmente  quando  le  so- 
stanze appena  inghiottite,  ritornano,  come  suole  avvenire  nelle  altre 
specie  di  disfagie,  per  le  fauci  in  bocca.  Se  questi  sintomi  apparvero  sino 
dalla  prima  età  42,  e oltre  la  debolezza  del  braccio  destro  si  riscontri 
in  esso  il  polso  irregolare  i3,  si  potrà  sospettare  di  disfagia  lusoria . 
In  tutte  queste  disfagie  si  dovrà  astenersi  dall’  esplorare  collo  spe- 
cillo, perchè,  indebolito  il  ricettacolo  morboso  del  sangue,  aderente 
all’  esofago,  non  ne  avvenga  una  emorragia  mortale. 

VI.  Il  pronostico  si  deve  dedurre  dalla  malattia  primaria.  Quando 
le  forze  dell’ammalato  non  permettono  i replicati  salassi,  quando 
la  presenza  della  tosse  si  oppone  all’  uso  del  ghiaccio  e dei  jor- 
betti } e la  digitale  purpurea  non  abbia  punto  giovato,  non  rimarrà 
neppure  la  speranza  di  alleggerire  i patimenti , e di  prolungare  la 
esistenza  degli  ammalati. 


4.  Cfr.  Kreyssig,  Krankheit  de$  Ber  zeus 
B.  i , p.  570,  B.  2,  p.  38. 

2.  KuNZE,  1.  C.  p.  42. 

3.  Holm  , e Valentini  , (Jowrn.  de  mèd . 
chirurg,  et  pharmacie  1791.  Février)  hanno 
dimostrato  colle  loro  osservazioni  che  tale 
deformità  dei  vasi  può  esistere  senza  quella 
molestia  di  deglutizione. 

4.  G.  C.  Ludwig  , fu  il  primo  a darci 
un’idea  di  questo  genere  di  disfagia  nelle 
sue  osservazioni  angiologiche. 

5.  Fleischmabn  , in  Abhandl . der  phys. 
med  Societ'àt  in  Erlangen.  B.  2.  Biirnb. 
1812. 

6.  Otto  , seltene  Beobachtungen  fiir  Ana- 
tomie , Physiologie  und  t Patliologie . Heft  I, 
p.  101.  — Kunze,  1.  c.  p.  43. 

7.  Bayfort,  an  account  of  a singular  case 

of  obstructed  deglutition;  i n Memoirs  of  the 


medical  society  of  LondomlVol,  2,  p,  274. 

8.  Ploucqoet,  1.  c. 

9.  Autenbieth,  1.  c. 

40,  Cfr.  l’osservaz.  di  Valsa  va,  che  si  legge 
in  Morgagni  (Epist.  XVII.  art.  19,).  11  torace 
doleva  alquanto.  A questi  sintomi  s'aggiunse 
tosto  la  deglutizione  diffìcile,  anzi  del  tutto 
impedita  «. 

4 4.  E non  potendo  alzare  il  collo,  e in 
nessun  modo  deglutire,  quando  giaceva 
orizzontalmente,  era  obbligato  di  piegarsi 
prima  sul  lato,  e poi  sul  petto,  per  poter 
mangiare  alcun  che  onde  prolungare  resi- 
stenza. Albertini  , in  Institut.  Bonon, 
Voi.  1.  opusc.  animadv.  super  quibusd.djf- 
fic.  respir.  etc. 

12.  Bayford,  1.  c. 

13»  AUTBHBIETH,  1.  C. 


Anomalie 
dell’  art. 
Succlavia 
destra 


Diagnosi 


Prognosi 
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§ X. 


Malattie  del  diafragma , del  ventricolo , del  fegato  e della  milza. 


M.  del  I.  Discendendo  P esofago  entro  P addome,  fra  i muscoli  inferiore  ed 
diafragma  interni  del  diafragma , venendo  compresso  dai  medesimi  nell’  atto  della 
inspirazione,  e aderendo  per  membrane  e fascetii  carnosi  al  setto 
trasverso,  è naturale  che  la  infiammazione  le  ferite  2 e lo  spasmo.  3, 
e fors’ anche  altre  malattie  4 del  diafragma , dovranno  pure  influire 
sinistramente  sulla  deglutizione. 

M.  del  IL  Si  intenderà  del  pari  facilmente , per  qual  maniera  le  malat- 
ventricolo  tie  di  quelle  parti  attigue  all’ altra  estremità  dell’esofago  impedi- 
scano la  deglutizione,  vogliam  dire  la  replezione  del  ventricolo  5,  la  di- 
latazione 6,  le  flatulenze7,  il  ristringimento  8 , la  suppurazione  9 , lo 
scirro  10  ( massime  vicino  al  cardias)*,  la  distensione 11  dipendente  da 
vizj  dell’omento12,  dell’intestino  colon13,  e la  compressione  prodotta 
dall’ idrope  dell’ovaja 14.  Le  disfagie  dipendenti  da  malattie  del  ven- 


ì.  N.  I.  e Heister,  diss.  sistens  observat. 
medicar,  miscellanea,  obs.  15. 

2.  Zittmajnn,  med. legai.  Cent.  11.  cas.  31. 

5.  Morgagni,  op.  c.  Epist.  XXVlll.  art,  16. 

4.  » Avendo  io  trovato  questa  apertura 

(del  diafragma  per  cui  passa  l’esofago)  in 
taluni  molto  più  stretta  (siccome  in  un 
vecchio  facchino  (Epist. X.  art.  19,1  ed anche 
in  un  altro  vecchio  (Epist,  XXXVlil.  art. 
30)  che  non  fosse  l’esofago, il  quale  in  quel 
sito  era  mollo  più  ampio,  e più  rosseggiante, 
mi  dolse  assai  ili  non  essermi  accertato  se 
1*  uno  o l’aitro  di  questi  ammalati  avesse 
provato  molestia  e difficoltà  nel  degluti- 
re «.  Morgagni,  1.  c.  — Letaud  (hist,  anat. 
med.  T.  11.  art.  IV.  VI.  dagli  atti  di  Pietro- 
burgo^ cita  un  caso  di  disfagia  cartila- 
gineo ed  osseo  con  varj  tumori  aderenti 
al  diafragma  stesso,  i quali  se  non  cagio- 
narono la  disfagia  si  fu  per  la  distanza 
della  loro  sede  dal  sito  del  passaggio  del- 
l’esofago (dalle  note  di  mio  padre). 

B.  Ferrei»,  in  Histoire  de  l'acad . Ri  des 
sciences.  Jvn.  1763. 

6.  Acta  acad.  nat.  curios.  Voi.  VI.  obs.  73. 

7.  Riveiuus,  observat,  communio.  p,693. 


8.  Bernard  , in  Epist.  ab  eruditi s ad 
Hallerum,  scriptis.  Voi.  111. 

9. Layard,  in  Philosophical  Tran  sactions 
Nr.  493,  — Lescke,  ausserl.  Jbhandl-  prak- 
tischen  u.  chirurgischen  Inhalts  axis  den  phi - 
losoph.  Trans  act  ionen.  B.  3,  p.  114. 

10.  Fernelius  , de  morbis  partium  et 
sympt.  Lib.  VI.  cap.  1.—  Misceli,  acad.  nat. 
curios,  dec.  II.  ann.  8.  '.obs.  96.  — Boleti, 
1.  c.  obs, 2f. 22.  Trìller,  i.  c.  — Lietauc, 
1.  c.  T.  1 obs.  91.  — A bhandl»  der  Scwedi- 
schen  Jkad.  der  Ifissensctiaft.  B , 41,  p.  29. 
— Verhandelingenv an  Haarlem,  T.  Il,  p.  123. 
T.  12.  App.  Nr.  4. 

11.  Fantoni  (in  Schol.  ad  patris  observ. 
anat.  med.  24)  aveva  di  già  detto.-  » che 
l’esofago,  costretto  ad  allungarsi,  diventava 
più  stretto  , e lo  stesso  , angustiato  dalla 
compressione,  impediva  il  passaggio  dei  cibi 
nello  stomaco  «. 

12.  Lentin,  1.  c.  p.  182. 

13.  Hennig,  merkwiirdige  Kranken-und  S efc 
tionsgeschicht . in  Hufeland^s  , Journal  der 
prakt . Heilk.  B.  8.  St.  4,  p.  35. 

14. MOELLEB,  in  Baldinger’8,  neuem  Magas, 
B.  20,  p,  180. 
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trìodo,  sono  caratterizzate  primieramente  da  una  sensazione  di  mo- 
lestia alla  regione  epigastrica,  dal  vomito,  e da  una  considerabile 
emaciazione  di  tutto  il  corpo.  Inoltre  il  ristrmgimento  dello  stomaco 
impedisce  soprattutto  la  deglutizione  dei  cibi,  mentre  la  distensione 
impedisce  in  ispecie  quella  delle  bevande.  ^ ^ M.  del 

III.  La  mole  straordinaria  del  fegato  (e  della  milza1 2)  è già  stata  fegato  e 
non  ha  guari  annoverata  fra  le  cause  dell’  impedita  deglutizione  della  milza 
Di  fatto,  spinto  il  ventricolo  dal  peso  di  quel  viscere  verso  la  re- 
gione ombilicale,  e compresso  il  suo  orificio  superiore,  gli  alimenti, 

e soprattutto  i liquidi,  vengono  difficilmente  deglutiti.  Ma  avvi  an- 
cora un1  altra  causa  che  impedisce  la  deglutizione,  ignorata  fin  quasi 
ai  tempi  di  Morgagni3  ».  Formandosi , egli  dice  4 , un  infossamento, 
accennato  da  Winslon5,  nel  margine  posteriore  del  legato,  il  quale 
cede  il  posto  tanto  alla  spina,  quanto  a quella  estremità  dell  esofa- 
go che  va  ad  unirsi  col  ventricolo,  è facile  il  concepire,  che  il  fe- 
gato, diventando  molto  gonfio  e duro,  massime  in  quella  parte,  deve 

premere  l’esofago  contro  la  spina.  » Diagnosi 

IV.  La  diagnosi , il  pronostico  e la  cura  della  disfagia  dipen-  pr0gn0Si 

dente  da  malattie  dei  diafragma,  del  ventricolo,  del  fegato  e della  cura 
milza  vanno  cavati  dallo  studio  di  queste  malattie  medesime. 


CAPO  IV. 


DELI/ OSTRUZIONE  DELLA  FARINGE  E DELL’ESOFAGO  DIPENDENTI 
DALLA  PRESENZA  DI  CORPI  STRANIERI. 

* 


§ XI. 


Argomento  in  generale.  Letteratura.  Esempj. 


I.  L’  ostruzione  ( emphraxis ) della  faringee  cieli9  esofago  per  la 
presenza  di  corpi  stranieri , è tale  accidente  che  non  possiamo  Pas~Argom<  jn 
sare  sotto  silenzio  , per  P intimo  rapporto  che  esiste  fra  essa  e le  generale  e 

letteratura 


1.  Bartkolikus  , E pistol,  med.  (.enti  VI.  4.  Op.  c.  Epist,  XXV111.  art.  17. 

Epist.  |4.  3.  Exposition  anatomique  da  bas  ventre . 

2.  Bonet,  1.  c.  obs.  26.  § 2.  Nr.  259. 

3.  Pare  che  vi  si  sia  avvicinato  Balloniq 

in  Schol.  ad  obsorv.  25. 
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altre  malattie  degli  organi  della  deglutizione,  ancorché,  come  si  vede 
dalla  natura  istessa  dell’  argomento 1 , appartenga  piuttosto  al  forò 
chirurgico. 

II.  Si  raccontano  casi  di  diversi  corpi  arrestati  nella  faringe  0 
ne!P  esofago,  per  es.  noccioli  di  ciriegie2,  di  prugne3,  la  prugna 
stessa  4,  una  castagna  5,  un  pisello  6,  una  spiga  7,  pane  8,  carne  9,  mas- 
sime coi  tendini10,  ossa11,  reste12,  parte  del  guscio  dell’ ostri- 


4,  Paìiaeus  » Opp.  Lib.  XVI.  cap.  $4.  — 
Blakcardus  , collectanea  phys.  med.  Cent, 
111.  Nr.  13.  Amstel,  1680.  — Fabr.  Hildakus, 
observ.  Cent.  1.  obs.  31.  — 36.  Cent.  V. 
obs.  33.  — Hevin,  Precis  d’ observations  sur 
le  s corps  Strangers  arrètés  clans  Voesophage 
et  dans  la  trachèe  artère,  avec  cles  remarques 
sur  les  moyens,  qu'on  a employ é,  oa  que  fon 
peut  employer  pour  les  enfoncer  ou  pour  les 
retir er.  In  Mèmoir . de  Cacaci,  de  chirurgie 
T.  I , p.  444— 602 j — Guattani  , ivi  , T.  4. 
— Bordenave,  theses  de  corporibus  extra- 
neis  intra  oesophagum  haerentibus.  Paris 
4763;  — le  Beaume,  response  à una  lettre 
ùnonyme  au  sujet  d’un  nouvel  instrument  pro- 
fire  à extraire  les  corps  raris  1769;  — Venel, 
nouveaux sècours  pour  les  corps  arrètés  dans 
Voesophage.  Lausanne  1769;  — Sue,  nouvelles 
reflexions  et  observations  sur  les  corps  étran - 
gers  arètès  dans  Coesophage,avec  des  remarques 
critiques  sur  lemémoire  de  Hevin.  Mém.  de  la 
socièté  méd.  d'emulation.  a.  4,  p,  218;  — Rich- 
Anfangsgrunde  der  fÉundarzn.B,  4.  Kap.  9. 
“ J.  G.  Ecrhold,  ilber  clas  Auszichen  frem- 
der  Kòrper  aus  dem  Speisekanal'  und  der 
Luftróhre.  Leipz.  1799;  — Nauta  * diss.  de 
corporibus  peregrin  is  ex  oesophago  remo- 
Vendis.  Worann.  1803,  — Baron  , extrait 
d’un  mèmoire  manuscript  sur  les  corps  étran- 
gerset  les  diverges  observations  chirurgicales 
Annuaire  de  la  soc.  de  med.  du  departement 
del'Eure.  Ann.  1807.  p.  334,  — Dkdedart  , 
sur  les  corps  etrangers  introduits  dans  le  pha- 
rynx et  Voesophage.  Paris  1814.  — Chan- 
tourelle  , observations  remarquables  des 
corps  ètrangers  engagés  dans  V oesophage . 
Mèmoire  de  la  soc.  mèd . cV emulation  de 
Paris  1826.  T.  19.  de  la  2.  Sèrie ; — J. 
Begin  , mèmoire  sur  les  corps  ètrangers 
ingerés  et  passes  clans  les  voies  aérierines , ou 
arrètés  dans  Voesophage.  Mém*ires  de  mèd. 
et  de  chirurg , militarne  T.  20.  — Parenn  , 
notice  sur  le  corps  arrètés  dans  Voesophage 
et  sur  quelques  ins trumcns  propres  àen  opérer 
V extraction.  Paris  1831.  — P.  Wagner,  der 
zusammengesetzte  Schlundstosser  (pharyngo- 
tom^.  In  medie.  Jahrb.  des  k.  k - Oesùerr. 
Staates.  B.  14.  S t.  1,  p.  1345 . 


S.  Babtholibcs  , hist.  anat.  cent.  IV, 
hist.  83. 

5.  DiemErbroeck, anatom.  Ub.  11.  cap.  13. 

4.  Eeckner,  App,  ad  Beytrdge  zur  Ge- 
schichte  der  Ruhr  im  Jahr  1800.  Gotha  4801, 
p.  100. 

5.  Hevin  , 1.  c.  p,  448.  — Goattanì  , de 
externis  anevrysmatibus.  Romae  17'2. 

6.  Dysphagie  in  Folge  einer  im  Oesophagus 
steckengebliebenen  Erbse  (Rust,  Magazin  filr 
die  gesammt.  Heilk.  B.  23.  p.  376). 

7.  Borelius,  Cent.  11,  obs.  61. 

8 Hevio,  1.  C.,  p.  445. 

9.  Hevin,  1.  C. , p.  447.  449.  *—  Tode  , un- 
terhaltender  Arzt  B.  3,  p.  37.  — J.  HowhiE, 
i n the  Dublin  Hospital  reports.  1822  T.  3. 
Nr.  9.  e Gerson  , Magaz.  der  ausiànd » Lite - 
rUt.  der  gesammt.  Heilk.  B.  4,  p.  463. 

10.  Gerson,  1.  c.  p.  464.  nota. 

H.Rayger,  in  Act.  acad.  nat.  curios. dec. 1. 

ann,  9.  e lo.  obs.  109.  — J.  J.  Bayer  , de 
ossiculo  diu  in  gula  defenlo.  Eph.  acad. 
nat.  curios,  cent.  VII.  et  Vili.  — De  osse 
gutturi  14  dies  inhaerente,  tandemque  fe- 
liciter  excluso  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  llli  ann.  2.  1694,  p.  79.  — J.  G-  Killmar 
anginagravis  ab  ossiculo  minori  vervicino, 
in  oesophago  sub  deglutitione  restitante 
oborla  ejusdem  rejectione  feliciter  curata. 
Nova  act.  acad.  nat.  curios.  T«  111,  p.  303. 

— Zecchius  , consil.  N.  39.  — Rhodius  , 
Cent.  11.  obs.  47.  — Arculani  , practica 
cap.  37.  — Buchner,  Misceli.  1728,  p.  1396, 

— Hfvin,  1.  c.  p*  462.  474.  475  — J.  Stboman, 
account  of  a large  bone  extracted  from  the 
lower  part  of  the  gullet . Medic,  essays  and 
observ , by  a societ.  in  Eclinb.  Voi.  1,  p.  210) 

— Saucerotte  , observation  cV  Un  fragment 
d'os  avalé  et  implanté  dans  V oesophage,  in 
Annales  de  la  societc  de  niédéc.  pratique  de 
Montpellier  T.  2.  P.  1,  p.  247.  - Filleau,  in 
Journal  gènéral  de  médecine.  T.  24,  p.  368. 

— Laidlaw,  surgical  and  pathological  cases , 
in  Londonmedic.  and  physic.  Sourn.  Decembr. 
1831  (vertebre  dalla  coda  d’una  pecora). 

12,Forestus,  observ.  med.  lib.  V.  obs.  27. 

— ScHBfiK,  obir.  lib.  il.  N.  8.  — G C.  Gahr- 
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ca!,  un  boi;/-,  una  penna3,  un  pelo4,  un  fuso5,  un  frammento  di  pippa6, 
un  cucchiajo  di  legno  da  cucina  7 , un  piccolo  cqcchiajo  8 , un  ago  9 ,* 
un  ditale  10,  una  chiave  11 , una  moneta  del  piombo  13 , del  ve- 
tro u9  ecc.  i5. 


{ XIL 

Sintomi.  Cause . 


I.  I sintomi  determinati  dalla  presenza  di  corpi  stranieri  nella  fa- 
ringe o nell5  esofago,,  sono  diversi  secondo  la  qualità  dei  corpi  medesimi, 
secondo  la  sede  che  occupano,  il  temperamento  dei  malati , e la  du- 


liep.  decina  gutturi  infixa.  Misceli,  acad. 
toat.  curios,  dec.  11.  ann.  10,  1691,  p,  149. 
— Acta  erudit.  Lipsiens.  anu.  1720.  Mart, 
p.  131.  — Hevuv,  1.  c.  p.  465.  481. 

4.  Chantourelle,  1.  c. 

2.  Forest,  1.  c.  obs.  28. 

3.  Du  Verne  y,  observation  sur  irne  tumeur 
causée  par  ime  plum « avalée.  Mém.  de  l*acad . 
R.  de  Paris  1700.  Hist.  40;  — S.  G.  Kinc  , 
case  of  a feather  or  pen,  twelve  inches  in 
length,  which  was  fortunali y extracted  from 
the  oesophagus  of  a man  who  had  put  it  into 
the  throat,  to  excite  vomiting , and  had  let  it 
slip  down  ( Medical  observations  and  inquiries 
hj  a soc.  of  physic,  in  Lond.  Voi.  6,  p.  231J. 

4.  J.  A.  Limprecht,  restitutio  cachettici 
post  duorum  pilorum  situ  obducloruin  , 
ex  pharinge  extractione m (Acta  acad,  nat. 
curios.  Voi.  1 V,  p.  32). 

3.  Hevin,  1.  c.  p.  469. 

6.  Buchan  , iu  London  medical  review  and 
tnagaz . v.  Friese,  die  neuesten  brittisch , arz* 
neyk . Annul,  Bresh  1801.  J 5.  1. 

7.  Murat  , in  Sourn.  de  méd.  T.  401, 
p.  138. 

8.  V erschluckung  eines  Theeloffels  und  glilsk - 
liche  Operation  desselben.  Dal  Medical  repo- 
sitory in  Hufkland,  Journ.  d.  pr.  Heilk . 
i?.  32.  1811.  Febr.  p.  124  Cfr.  Schmidtmann, 
in  Horn’s,  Archiv  fiir  tried.  Erfahr . B , 5. 
St.  p.  115. 

9.  Wedbl,  in  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  1.  ann.  3.  obs.  141,  — Dorsten  , ivi. 
dec.  11.  ann.  3.  obs.  59  — Kerkring,  spici!, 
anat.  obs.  42.  — Hevin,  1.  c.  p.  480.  482,495, 
i—  Jamme  , in  Annales  de  méd.  pratiq.  de 
Montpellier  T.  11.  Jam;.  Nr.  4.  — Rossi,  ago 
trans versalmente  infisso  nella  faringe. 


Repertòrio  di  tìiéd»  cliir.  e chitn.  farmac. 
di  Torino.  Marzo  1826. 

40.  Rathieh  , in  Journ.  de  mèdcó.  1\  27, 
p.  45. 

41.  Ciiopart,  maladies  de  voies  urinaires 
P.  3,  p.  341. 

42.  Plater,  observ.  lib.  II,  p.  413.  — HP 

stoire  de  Vacati,  des  sciences  de  Paris  1752, 
p.  105.  — Baillie,  series  of  engravings.  Fase.  3. 
Tab.  4.  — .1.  Syng-Dorsey,  observation  sur 
un  demi-sou  restò  pendant  treize  annèes  dans 
Voesophage.  Extrait  du  Philadelphia  medical 
museum  Nr.  27.  in  Sedillot,  recueil  pèriod. 
de  la  soc.  de  méd.  de  Paris  T.  43,  p.  404* 
— Bridault,  in  Jctes  de  la  soc.  de  méd.  dò 
Montpellier,  ann.  4.  Frimaire  Nr.  2.  — Souil1 
hac  , ivi.  T.  8.  Nr.  — Gastelier,  in  Journ . 
général  de  médecine.  T.  23.  p.  417.-^  Miran- 
dole e , in  Geneeskomlig  magaz,  Deel,  3. 
St.  5.  — Spikitus,  plotzliche  Verleizung  der 
Speiserbhre  durch  eine  verschluckte  silbenie 
Miinze  veranlasst.  Graefe’s  et  Walther-’s, 
Journ . fiir  die  Chir.  u.  Augpr’.eilk.  B.  4. 
He\t.  2,  p 283,  — ìIòpfne1'  Fall  eines  in 
den  Schiariti  gerathener » daselbsi  stecken 

gebliebenen  fremde - pers,  in  Rust’s,  Md- 
gasin  der  gesar  jeilk.  B.  18,  p*  439.  — 
Dupuytken,  j chtung  eirus  fremden  Kor- 
pers  im  Schlundè.  Dal  Repertoire  général 
d'anatomie  T.  4,  p.  2o3-  ib  Gerson,  Magaziu 
der  ausland.  Luerat.  der  gesainmt.  Ueilk . 
B.  15.  lt>28,  p.  153  — Extraction  d'une  piève 
de  cinq  francs  du  pharynx.  Lancette  francelisti 
1850  Mai.  Juin. 

13.  Devi»,  1.  c.  p.  450. 

14»  Vater,  diss.  oil.  hist.  2. 

15.  Vedr  il  § XiV, 


Sintomi 


Voi.  III. 
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rata  della  malattia.  Generalmente  si  manifesta  un  dolore  al  iuogd 
dell’ ostacolo,  ora  forte,  ora  appena  percettibile,  quando  continuo,  e 
quando  ricorrente-,  la  nausea,  la  vomiturizione  ed  il  vomito}  la  de- 
glutizione più  o meno  impedita  } il  facile  riflusso  delie  bevande  pei 
fe  narici  e la  schiuma  sanguigna  alla  bocca*,  un  senso  di  soffocazione, 
con  volto  livido  e respirazione  anelante.  L’  ammalato,  non  potendo 
parlare,  porta  la  mano  alla  gola  in  atto  di  rimo  vere  un  ostacolo. 
Alcuni  provano  freddo  alla  estremità,  specialmente  alle  estremità  in- 
feriori, febbre,  delirio  e convulsioni.  In  altri  si  manifestano  sintomi 

di  peripneumonia.  ..... 

Cause  li.  Oltre  1’  abitudine  che  hanno  i fanciulli  4 , gli  uboriachi  e 1 
pazzi  di  porre  in  bocca  tutto  ciò  che  loro  cade  per  le  mani,  suole 
avvenire  l’  inconveniente  di  cui  parliamo,  dall’  uso  di  mangiare  al- 
1’  oscuro,  in  ispecie  carni  e pesci  misti  a verdure,  ingordamente,  e 
senza  la  necessaria  avvertenza  di  sminuzzarli  e masticarli  abbastanza, 
stando  in  posizione  incomoda  per  la  deglutizione,  parlando  e ri- 
dendo smoderatamente,  e ciò  principalmente  quando  la  faringe  e 
l’esofago,  per  malattie  delle  parti  vicine2,  non  possono  distendersi 
quanto  è necessario  *,  oppure  quando  la  gola  , come  avviene  m al- 
cuni gobbi,  devii  dalla  sua  direzione,  sia  affetta  in  conseguenza  di 
pregresse  malattie,  da  ristrettezza,  da  inerzia,  da  spasmo^  (prove- 
niente anche  da  improvviso  patema  d’animo). 


XML 


Diagnosi.  Pronostico < 


Diagnosi  J f corpi  stranieri  si  arrestano  per  lo  più  alla  parte  superiore 
della  faringe.  Si  dovrà  quindi  esplorare  prima  di  tutto  la  parte  pro- 
fonda delle  fauci  coi  mezzi  già  indicati  4.  Quando  il  corpo  straniero 
non  si  ritrovi  in  cjucsto  luogo.)  è fscils  che  si3si  siiestcìto  vciso  il 
fine  dell’esofago  anzi  che  alla  metà.  Devi  sapere  altresì,  che  dal 
pericolo  imminente  della  soffocazione,  non  si  può  con  certezza  de- 
durre che  T ostacolo  sia  in  vicinanza  della  laringe , potendo  lo  spa- 


4.  Heseler  , merkwtirdiger  Fall  dries  von 
dnem  dreizehnmonallichen  Kinde  verschlucfc- 
ten  'faschenniessers  (Mitlheilungen  aus  dem 
Gebiete  de r medidn.  Thir.  und  Pharmac.j 
von  Pfaf,  2 ter  iahrg.  ‘iter  Heft  1833). 

2.  L’  istessa  adesione  del  polmone  colla 
pleura  non  è torse  ricordata  fuor  di  pro- 


posito nel  Geksokj  s,  Magazin  der  auslùnd. 
Liter,  der  gesammt.  Heilh.  B.  4,  p.  465, 

5.  L’esempio  di  una  castagna  della  gros- 
sezza ordinaria  incarcerata  nell’esofago,  e 
che  ha  prodotto  la  mot  te,  riferito  da  Guat- 
tani,  1.  c.  dimostra  evidentemente  la  forza 
di  contrazione  morbosa  di  questo  canale. 

4,  Voi.  111.  cap.  XXXlll.  § CXXlll.  N.  K. 
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srsio  della  glottide  nascere  anche  per  consenso  da  una  lontana  le- 
sione dell’  esofago  h Nè  tampoco  sì  dovrà  sempre  fidarsi  della  sen- 
sazione che  prova  l’ammalato:  può  di  fatto  la  lesione  della  faringe  o 
dell’  esofago  prodotta  dal  passaggio  soltanto  del  corpo  straniero , 
determinare  la  stessa  sensazione  come  se  vi  esistesse  tuttavia.  Più 
difficile  poi  riesce  la  diagnosi , quando  taluno,  morendo  sull’  atto 
ispesso  che  stava  mangiando , si  debba  dichiarare  se  sia  morto 
per  soffocazione  o per  apoplessia.  Sarà  però  da  rimproverarsi 
quel  medico , il  quale , sebbene  persuaso  che  la  morte  avvenisse 
per  apoplessia,  trascurasse  com’ è accaduto1 2 *,  l’esame  delle  fauci. 

Sapendo  che  i corpi  stranieri,  dimorando  a lungo  nella  faringe  e 
nell’  esofago,  eccitano  la  flogosi^  , e che  questa  può  diffondersi  al 
polmone,  e agli  altri  organi  vicini,  gioverà  il  ricordarsi  anche  di 
silfa Ita  circostanza. 

IL  Egli  è vero  che  le  morti  repentine  prodotte  dalla  presenza  diPronostie<> 
corpi  stranieri  nella  faringe  e nell’  esofago  accadono  di  rado , e 
solo  allorquando  la  faringe  venga  compressa4,  perforata5,  oppure 
quando,  traforato  l’esofago6,  la  lesione  si  propaghi  ali’ aorta  7 * o alla 
vena  cava  — vero  è pure  che  taluni  di  questi  corpi  possono  subire 
neh’  esofago  istesso,  una  specie  di  digestione  9,  e venire  per  tal  modo 
distrutti  $ come  e finalmente  vero  che  altri  di  siffatti  corpi,  dopo 
aver  resistito  per  molto  tempo  a tutti  gli  sforzi  dell’  arte  40  , alla  pe$ 


1.  tloswsmp,  !.  1. 

2.  Gkrson  , Magaste  cit.  B . 4,  p.  615. 
Dota. 

5.  Cap.  VI.  § XV111. 

4.  Lh  Draw,  observation  sur  un  gros  moreeau 
de  viajide  avalè  , qui  s'  arrota  au  ha  ut  de 
l’oesophage  et  sufìoquala  personneà  V instant 
(Hkvhv.  I.  c.  p 447).  — Puzos,  observation 
sur  ime  chataigne  crueavalée  qui  s'  arréta  au 
liaut  de  U oesophage  et  suffoqua  V enfant  d 
Vinstanl  (Hevin,  |,  c.  p.  448). 

5.  Zevmni,  nelle  Memorie  di  matematica 
e fisica  di  Verona.  T.  2.  Lajdlaw,  I.  c. 

6.  1' i.euh y in  J ourn.  de  médccine  continuè . 
T 15,  p 1*0  (per  un  ossscin odivoratoj  Laid- 
uw,  1.  c. 

7.  Dubreuil,  fils,  perforation  de  l'oesophage 
et  de  Vaorte  thoracique  par  mie  portion  d*os 

avnlèe.  Sedielot,  recueil  period . de  la  soc . 
de  méd.  de  Paris  T . 63  (Serie  2e.  T.  2)  p H9. 
— Laukbncis  , negli  Archives  gcnèrales  de 
inèdecine.  Octobr,  1824.  (Per  la  presenza  di 
un  osso  nell’esofago  insorsero  sintomi  di 

peripneumonia,  dolore  al  dorso,  vomito 
sanguigno,  e morte  nell’ ottavo  giorno  di 
inalatila.  L'esofago  alla  metà  del  petto  pre- 
sentava un  ascesso  di  3/4  di  poi  lice,  e l'aorta 


due  pollici  al  disotto  del  Parco  una  fendi- 
tura di  mezzo  pollice.  Eravi  in  questo  luogo 
un  ossicino  del  peso  di  diciotto  grani,  con 
una  estremità  acuta  diretta  dall’esofago 
all’aorta,).  — D Martin’ 8,  Beschreib.  einer 
Durchlocherung  des  «chlundes  und  Anfressung 
der  Aorta,  bedingt  durch  einen  fremden  Kor- 
per  Dalla  clinique  deshópitaux  et  de  la  ville. 
T.  L Nr  23.  nel  Geb80N's,  Magaste  cit. 
B 13.  1838,  p,  153. 

8 Lovvdina,  nei  Nuovt  commentarj  di 
medicina  e chirurgia.  Padova  1818,  Primo 
semestre  fUn  corpo  duro  arrestato  ned. 
l’esofago  produsse  la  lacerazione  «e  7en« * 
cava  ). 

9 Todr,  unterhaltender  Arzt.  B.  3,  p.  37» 
(un  grosso  pezzo  di  carne).  Confermasi  co» 
si  l’opinione  di  A.  A.  Berthold,  Lehrbucfi 
der  Physiologie  des  Menschen  und  der  Thie~ 
re,  Th.  2 Gótt,  1829).  che  dice  concorro 
l’esofago  all’opera  della  digestione. 

10.  J.  J.  Bajer  de  ossidilo  diu  in  gula  re- 
tento Ephem.  acad.  nat  curios,  cent.  VII, 
et  Vili.  p.  13.  — M ksivi er  observation  sur  un 
ècìat  d'os  de  boeuf  qui  ci  restè  pendant  dix  mois 
au  oóté  droit  du  pharynx.  UeviK  l.  c.  p.  kò2. 
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éue  fortunata  niente  1 , soprattutto  col  vomito2,  vennero  rigettati3, 
(S  formatosi  un  ascesso  \ vennero  per  altre  vie  (un  tempo  non  senza 
sospetto  di  maleficio  5)  eliminati6}  (avendo  però  sempre  preceduto 
la  disfagia).  Ma  è certo  altresì,  che  in  seguito  i visceri  ne  ripor- 
tarono danno  7,  e che  lasciarono  nella  gola  i germi  di  gravissime 
malattie  che  si  manifestarono  dopo  mollo  tempo  8, 

§ XIV, 


Gara. 


T.  Vi  cono  dei  corpi  arrestati  nella  faringe  o nell’  esofago  che  si 
fferenxe  ,ossono  spingere  nel  ventricolo}  ve  ne  sono  di  quelli  che  si  de- 
vono estrarre}  ve  ne  sono  altri  che  si  dovrebbero  estrarre,  ^ ma 
non  potendolo  fare  altrimenti,  bisogna  ricorrere  all’ esofagotomia. 


1,  V,  Riedlin  gattini  inhaerentia  forti 
fortuna  re]ecta.  Misceli,  acad.  nat«  curios, 
dec.  11.  ann.  2.  1685.  p,  299. 

2,  Gaultier— Claubry  observation  sur  un 
os  (de  cochon)  engagé  dans  V oesophage  pen- 
dant V espace  de  quatorze  ans,  et  rendu  en- 
suite  par  le  vomissement  (Sedillot  recueil 
citat  T . 54.  p.  13. 

5.  De  osse  gutturiU.diesinhaerente,  tam- 
demque  feliciter  exel  uso  (Misceli,  acad.  nat. 
curios.  dee.  111.  ann.  2.  1694.  p«  79). 

4.  Plater  observ.  libi  li.  p-413. — Hevin 
sur  une  arète  de  morue  qui  fut  rejettée  aveo 
le  pus  d*  un  abscés  qu ’ elle  causa  dans  l oe- 
sophage 1.  c.  p.  463- 

5.  Wiertjs  de  maleficio  affectis  cap.  15. 
p.  si?  (si  legge  di  un  coltello  uscito  dall’  i- 
porondrio  sinistro  mercè  di  un  ascesso. 

6.  Luther  diss.  de  ica  deglutita  et  per  apo- 
ttema  hypochondrii  dextri  rejecta.  Kiliae 
4704.  — Flajanj  collezione  d ’ osservazioni  T. 
R,  osserv*  64  (Festuca  ossea  che  uscì  per  un" 
apertura  formatasi  nel  collo).  — Qvals  obs r, 
sur  uncfaiguille  avalée,  et  tirée  par  une  inci- 
sion un  col  Hevin  t.  c.  p.  348.  — Petit  ob- 
serv. sur  une  épingle  avalée  et  tirée  par  une 
incision  ù V épaule  p.  530.  Observ.  d une  è- 
pingls  trouvée  dans  le  mésentére « p.  351. 

Lk  Dka«  observat.  sur  des  épingles  avalèes  et 
troìwéf»  et)  diverse*  parties  du  corps  sous  la 
JKIMI.  p.  atti.  — PmiT>  Observ.  sur  u&e 


gle  avalée  qui  parvint  en  cheminant  \usqxC  au 
pied.  p.  532.  — Labath,  observ.  sur  une  épi 
de  gramen  avalé  et  tirò  cT  un  abscés  au  de - 
sous  du  mamelon.  p.  334.  — Le  Bbuf,  observ. 
sur  un  épi  de  blèd  avalé  et  trouvè  dans  un 
abscés  au  dos.  p.  336.  — De  la  Have,  observ. 
sur  une  grosse  épingle  avalée  et  trouvèe  dans 
un  abscés  à V aine  clroite.  p.  556,  — De  la 
Peyronie,  observ.  sur  une  pièce  d'or  avalée , 
et  trouvée  dans  un  abc'es  gangréneux  au  fon- 
dement,  p.  571.  — Petit,  observ.  sur  un  os  de 
poulet  tir  è d’ un  abcés  gangréneux  au  fonde- 
ment,  et  sur  une  aiguille  tirée  par  une  inci- 
sion d la  ménte  partie.  p.  572,  — Feburier, 
observ.  sur  un  os  de  poulet  long  d'  un  pouce 
et  demi,  tir  è d ’ un  abcés  fistuleux  à la  marge 
de  l'anus  p.  572.  — • v.  Dubois,  observ . sur  un 
eclat  (V  un  pot  de  grès  avalé  et  tire  d’  un  ab- 
cès  gangreneux  à la  fesse,  p.  573, 

7.  » Es  isl  daher  immer  rathsam,  bei  Per- 
sonen  die  einen  solchen  Korper  verschluckt 
haben,  aufmerltsam  zu  sexjn,  um,  sobald  er 
sich  irgendwo  der  Uberflàcke  ndhert  ihn  un 
gesàumt  auszuscheiden  sobald  es  nur  einiger- 
masseti  oline  Gefahr  geschehen  kann «,  Rich- 
ter l.  c.  §.  504. 

8.  Vedi  Juszugaus  dem  Verhandlungsproto- 
Jioll  der  med,  chirurg.  Gesellschaftdes  Iiantons 
Bern  in  Ferhandl.  der  vereinigten  drzllichen 
GeselLschaft  der  Schweiz.  J ahry.  1828.  JJ. 
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IL  Fra  i corpi  che  si  possono  spingere  nello  stomaco  annoveratisi  Corpi 
piccoli  pezzi  di  pane  *,  di  carne,  i boli,  i semi  del  grano,  e gli  al- 
tri , che  per  la  loro  forma  riescono  innocui  alle  prime  vie  2.  Si  spin- 
gono questi  corpi  con  un  bastoncino  di  osso  di  balena , o con  uno 
specillo  ellastico  munito  ad  una  delle  estremità  di  spugna  imbevuta 
d’olio,  avvertendo  di  andar  cautamente  massime  nei  gibbosi. — Una 
Ebrea  di  Vilna  fortemente  gibbosa,  fece  nell’ anno  1806,  ogni  sforzo 
per  inghiottire  un  pezzo  di  carne,  ma  non  vi  riuscì.  Rimasto  in 
gola,  vennero  in  scena  i soliti  incomodi,  per  alleviarla  dei  quali,  un 
barbiere  ignorante  introdusse  ruvidamente  nell*  esofago  uno  specillo 
munito  di  spugna.  Appena  entrato  lo  strumento  per  la  metà, . ram- 
inalato manda  disperatamente  un  grido,  batte  fortemente  co’  piedi  il 
terreno  ed  è fatta  quasi  cadavere.  Venne  subito^  estratto  lo  specillo 
e la  povera  paziente  si  sentì  alquanto  ristorata,  ma  dopo  due  ore , 
assalita  da  lipotimie  e da  freddo  alle  estremità,  morì.  Chiamato  io 
subito  dopo  T operazione,  porsi  da  bere  dell’  acqua  a piccioli  sorsi, 
che  l’  ammalata  potè  inghiottire,  ma  con  sempre  maggiore  difficoltà 
di  respiro.  Giudicai  che  dall’ esofago  perforato  l’acqua  giugnesse 
nel  mediastino  posteriore  e quindi  cagionasse  lesione  ai  polmoni.  Fui 
però  assai  dispiacente  che  quegli  Ebrei  lituani,  tenaci  de’loro  pregiudizi, 
non  permettessero  a nessun  patto  di  sezionare  il  cadavere  3.  — Per 
ispingere  i corpi  aderenti  tenacemente , serve  benissimo  un  filo 
metallico,  alla  cui  estremità  anteriore  si  attacca  una  palla  di  piom- 
bo 4 *.  I corpi  di  piccolo  volume,  come  aghi,  reste  di  pesci,  ecc.  si 
smovono  con  una  penna  di  cigno,  imbevuta  d’  olio,  abbassandola,  e 
rialzandola  alternativamente  , e spesso  si  ottiene  di  scacciameli  del 
tutto  ò.  Anche  un  grosso  pezzo  di  pane,  ben  masticato  e deglutito, 
basta  spesso  a scacciare  nel  ventricolo  il  corpo  ostruente  , quando 
però  quest’ultimo  non  sia  molto  voluminoso  e troppo  aderente  alla 
gola  , poiché  in  tal  caso  non  si  farebbe  che  aggiungere  male  a male. 
Giova  pure  il  deglutire  un  pezzo  di  spugna  secca  bevendo  in  se- 
guito dell’acqua,  affinchè  gonfiatosi  dilati  l’esofago  aprendo  cosi  una 
strada  al  ventricolo  6 *,  si  praticarono  anche  injezioni  emollienti  spinte 
con  forza,  e ripetute  fregagioni  alla  parte  inferiore  laterale  del  collo. 


4.  Perrotjn  observation  sur  ime  grosse  crou-  3.  Veggansi  le  osservazioni  di  Fletcheiu 
te  de  pain  dar  arrctée  dans  V oeso phage , et  L c. 
poussée  dans  V estomac  avec  une  bougie  (He-  4.  Flajani  1.  c.  obs*  63, 
viN  1.  c.  p.  448,).  S.  Gockelius  gallicineum  med.  pract.  Ulna. 

2.  Bonomont  observation  sur  un  gros  mor - 4770.  — Mursinna.  Journ . fur  die  Cliirurg.  B 
cernì  de  plomb  avalè  et  renda  facilement  six  2,  St.  1.  p.  74. 

jours  après  par  la  voye  des  selles , IIevjn  6,  Mcmoires  de  V acad . de  chirurgie . T,  fi 
1.  c.  p.  480. 
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Corpi  <3a  ili.  Quando  è possibile  si  dovranno  estrarre  i corpi  insolu^ 
astrarsi  Dili,  duri,  acuminati,  angolosi,  nocivi  allo  stomaco,  come  gli  aghi 
■voluminosi,  le  reste  grosse,  dei  peizi  di  vetro,  le  monete  etc.  — - 
Allorché  questi  corpi  sono  situati  nella  faringe  od  alla  sommità  dei- 
T esofago  , si  possono  per  lo  più  estrarre  facilmente  colla  pinzetta  1 
(o  se  sono  di  ferro  colia  calamita5).  Se  sono  movibili  , tal  volta 
giovano  le  scosse  impresse  colla  mano  sul  dorso  3.  o la  vomì t un- 
zione procurata  co!  vellicamento  delle  fauci.  Alcune  volte  s’incontrano 
delle  gravi  difficoltà,  che  i chirurgi  si  studiaron  di  superare'  con  varj 
mezzi  e strumenti,  cioè  coila  spugna  4 , co!  laccio  5,  coi  tricuspide  6 
e colf  uncino7,  la  generale  sì  dovrà  astenersi  dai  replicati  e ruvidi 
maneggi , i quali  concorrono  ad  aumentare  la  flogosi  s.  Anzi  , per 
impedirla,  non  si  dovranno  risparmiare  i salassi , massime  se  l’am- 
malato è giovine  e robusto,  le  sanguisughe  attorno  al  collo  e le 
Coppette  scarificale  al  dorso.  Esauriti  i mezzi  antiflogistici  « si  do- 
vranno tentare,  per  quanto  possono  valere,  e il  clistere  oppiato . il 
quale  consiste  in  sei  onde  di  infuso  di  fiori  di  camomilla  con  venti 
goccie  di  laudano  liquido  del  Sydenham  (per  P adulto)’  ed  il  cata- 
plasma anodino , che  si  applica  ai  colio,  composto  di  mollica  di  pane 
bianco,  latte  e zafferano.  Riusciti  inutili  tutti  questi  tentativi,  si 


4.  Db  la  Boimi*»  aòscfP'ftììM  mr  vn 
corriti  dans  V oesophage  et  retire  avee  tks  pin* 
cene*  plETir»,  1.  c p.  474.L 

£,  Kebkring.  spinile#,  anatom  oba  24, 

5.  Hevjn  , sur  une  grosse  épingle  re^ettée 
par  le  moyen  d'un  coup  ck  poing  sur  U dos. 
Le.  p. 493. 

4.  Dcpah,  Sn  Sown,  de  méd  chic.  et  phar 
mac  T.  80.  — RicnrER,  t.  c.  § 289.  290  ~ 

Bbouillard»  observations  sur  une  grosse  opin- 
ale avalée  et  retirée  de  V oesophage  avec  un 
morceau  d’éponge  (JlEvm,  1.  e.  p.  482J. 

8.  Markschal,  observ.  sur  une  grosse  art  te 
de  morue  retiree  dugozier  avec  le  bout  d'un 
fouet  de  baiaine „ doni  on  fit  urte  anse.  Hp.vib, 
I.  e.  p.  483  — KL  Smith,  Wtrkzsug  sur 
Jmziclmruj  fremder  Gegmatùndeausder  SpeA- 
&eróhre.  Dall’ American  medicai  review  1823. 
Septembr.  in  Gersok  , Magaz.  der  ami • Lit- 
der  gexammt,  Heilk , 3 , i%  p.  43!. 

6.  La  Have,  observi  stir  une  grosse  épingle 
tirée  de  V oesophage  avee  un  stylet,  doni  Van - 
neau  è tè  garni  de  plusieurs  lacqs  de  filasse . 
IIeyiw,  1.  c.  p.  480. 

7.  Pkrrotin,  observ  mr  une  vertebre  du 
col  de  mouton  avalce  et  retirèe  de  Voesophag » 
f>ar  le  moyen  d‘w\  crochet  de  fil  de  fer.  De- 
vi N,  i.  c.  p„  415 . — Olìserv  sur  une  grosse 
aTvte  de  morue  retirèe  de  V oesophage  avee  le 
m me  crochet  !.  c — G F,  Graeve.  Falle 
von  geiung  emec  Jusmekung  from  der  , àef  ìm 


Scfrhmde  dìngckelHer  Earner  mìttelst  des  ge- 
wòhrdichen  Schlundaiif n8(Oa/ir<?bcric/i!  Uber 
das  pini  scile  Instimi  zu  Berlin  1820/ 

&•;  Pasca?.  , sur  ks  tenlatives  trop  répèlées 
povr  déplaeer  les  osarrètés  dam  V oesophage. 
iiKVlHj  i.  c.  p.  528.  — CnAf>TODKELLB  J 1,  c. 
Paichre  RtcìiTKii  (1.  c.  § 285  ; « Fin  jeder 
frenale  Kdrptr . der  in  der  Speiser'òhre  sttckt, 
erregt  Fntsilndung , und  einen  Krampf , der  ■ 
ihn  an  der  Stelle  f wo  er  steckt,  nodi  mehr 
befestigt,  und  die  Versuche  des  fPundarztes, 
ihn  ntederzustossen,  Oder  auzuzieheu , vereitelt. 
Es  ist  dahrer  eine  wichiige  Regel , w enti  die 
ersten  Versuche  den  Korpcr  aussusiehen  ode r 
niedersustossen , nicht  gelingen,  einen  Stili - 
ctand  in  den  Versuchen  zu  macheti  , dem 
Kranken  einige  Ruhe  zulassen.  und  in  dieser 
Zwischcnzeit  innere  und  dussere  krampfstik 
lande,  und  wen  die  Zufiille  es  verstatten.  oder 
erfordern,  entziindungstvidrige  Mittel  anz, 
wenden , Man  wird  oft  finden,  dass  bei  (Vie- 
derholung  der  Handgrijfe  nach  dieser  Z rvi~ 
schenzeit  der  fremde  Kdrper  leicht  weicht, 
den  man  vorher  gans  unheweglich  land  und 
den  man  dar  eh  ununterbrochene  fortgesetzte 
fhindgrilje  ivelche  selbst  dem  Reisund  Krampf 
bestandig  vermehren  , und  den  glilchlichen 
Erfolg  erschweren  , schiverl ìch  fortgeschafft 
kal>en  wfìrde  «,  Lo  stesso  avvenne  nei  ra^> 
narrato  da  Ollekbotm  < ! odru  , dovrà,  filr 
■o  ie  Chirurgie.  B.  5,  p.  2tì4R. 
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potrà  amministrare  anche  P emetico  , ma  soltanto  sotto  ia  forma  di 
clistere  : si  prescieglierà  il  tartaro  stibiato , e la  dose  sarà  di  sei 
grani  sciolto  in  sei  oncie  di  acqua  distillata.  Noi  non  consiglieremmo 
mai  di  promovere  il  vomito  nè  coi  clisteri  di  injuso  di  tabacco  f,  n& 
col  tartaro  emetico  ìnjetlato  nelle  vene 

ÌY.  I corpi  stranieri  situati  profondamente , o conficcati  nelP  e-  Corpi  ehc 
sofago  in  modo  da  non  potersi  estrarre  del  tutto,  quando  non  sianonon  posse* 
accompagnati  da  sintomi  pericolosi , o che  la  loro  presenza  nel  tubo  Q0  es9C^ 
intestinale  non  possa  nuocere,  si  dovranno  lasciare  per  qualche  lem-  cs  ra 
po  , o spingerli  in  basso,  ciò  che  sappiamo  essere  stato  fatto  contro 
o^ni  aspettazione,  senza  pericolo 

1 V.  Quando  poi  questi  corpi  non  si  potessero  nè  estrarre  nè  cac-  Esofago^, 
dare  in  basso , occupassero  la  parte  superiore  della  faringe  , e lasciati 
in  sito  potessero  arrecare  la  morte,  si  dovrà  ricorrer©  all’  esofago to~ 
rniak.  — Se  il  velo  pendalo  fosse  di  ostacolo  all’estrazione  del  corpo 
straniero , siccome  è accaduto  di  un  cucchiaio  da  cucina  ^ si  do- 
vrà recidere 

VI.  Finalmente,  rimosso  o nell’  un  modo  o nell’altro,  il  corpo  ^onva*esC® 
straniero , si  dovrà  raccomandare  al  malato  la  più  rigorosa  dieta  , 
onde  irritare  il  meno  possibile  la  faringe  e P esofago  coi  cibi  e 
colle  bevande.  Il  vitto  latteo  in  questi  casi  ottenne  la  preferenza* 


1 . MocNiot , observ.  sur  *uù  morceau  de 
poumon  (T  agneau  arrèté  dans  V oesophage  , 
d'ou  il  fut  chassè  par  le  vomissement  procuri 
par  un  lavement  de  tabac.  Hevir,  1.  c.  p.  494. 
— Bùair,  in  Memoirs  of  the  medical  society 
of  Lond.  FoL  8,  Nr.  5s.  — Flajani  , 1.  c. 
obs.  62. 

2.  KóhLer.  In  Schmugk.br*  e,  vermischten 
Chirurg.  Schriften  B.  I,  p.  633  (sei  grani  di 
tartaro  emetico;  il  vomito  comparve  dopo 
un’ora.  — Balk,  in  Mcrsina,  Journ.  fiir  die 
Chirurg.  B . 2.  St . 4,  p.  64.  — Maerxer  , 
Geschichte  einer  mit  Gliick  gemachien  Infusion 
des  Breckweinsteins  (4  grani  in  un’oncia  di 
acqua  calda  ; subito  comparve  il  vomito). 
bei  einem  im  Schlwide  steci en  gebliebenen 
Stack  e fleisch . ?n  Hofelàrd’  s,  Journ . der 
prakt.  lleìl  k.  B . 16.  St.  4,  p.  126,  — Kracss, 
iì.  Dorscu  , dtuvcndung  der  Infusion  des 
Breckweinsteins  (6.  grani  In  un’  oncia  di 
camomilla  comparve  subitamente  freddo  e 
tremiti,  ma  il  vomito  non  comparve  che 
tardi,)  bei  einem  im  Sclilunde  stecken  geblie- 
benen Stàck  durren  Fleisches.  — Hufeland, 
1,  c.  B.  33.  St.  4,  p.  116.  — Cfr.  J.  F.  Dikf- 
Fkkbach,  die  Transfusion  des  Blutes  und  die 
Infusion  der  Arzneyen.  Berlin  1828. 

3.  Puzos , observ.  sur  unc  boucle  de  soulier 

avalée,  qui  sortit  le  lendernain  par  la  voye 
des  selles.  Uevin,  1.  c.  p.  513  — LeGendrk, 

observ.  sur  ime  four  che  tie  d'  argent  avalóe  , 


et  sortie  13  mote  aprii  par  V anus.  ' ibid, 

p.  018. 

4.  Comment,  Lips.  Voi.  Vili,  p.  197.  «a 
Vbbduc,  pathologic  de  la  chirurgie.  Jmsterd. 
T.  2.  Ch.  27.  «—  Guattari,  in  Mèmoires  da 
Vùcad.  de  chirurg . T.  Si  N.  14.  — Eckhold, 
l.  c.  — Flajani , 1.  c.  — Tymon  , diss,  de 
bronchiotomia  et  oesophagotomia  Gòtt.1794. 
— J.  Vìgnardone,  quelques  propositions  sur 
Voesophagotomie.  Paris  1803.  — Yacca-BbR- 
linghi  eri,  vondem  Speiserohren-Schnitte,  und 
einem  neuen  Verfafxren,  denselben  auszuilben, 
ex  Melanges  de  chirurgie  étrangère  par  une 
società  de  chirurctiens  de  Genève  ; in  Medici - 
nisch-chirurgischer  Zeitung.  InsprUck  1823, 
B.\ 4,  p.  165.  — Storia  d’una  esofagotomia 
eseguita  da!  professore  Giovanni  Rossi,, 
compilata  dal  dottore  S'gnoriim  , in  An- 
nali universali  di  medicina  del  Dr.  0*iodei, 
4831.  Fascicolo  d'Ottobre,  p.  56.  — C.  Bell, 
iiber  Oesophagotomie.  Bine  klinische  Vorle- 
sitng,  ex  London  medical  and  surgical  low'll. 
Jan,  4833  in  Froriep’s,  Notizen  aus  dem  Gs- 
liete  der  Natur-und  Heilk.  B.  38.  Si.  8, 
p.  121.  — Begik,  expèriences  el  observations 
sur  Voesophagotomie,  in  Journ.  hebdomadaire. 
Avrit  1853. 

3.  Murat,  Ausschneidung  eines  fremeteti 
Kórpers  aus  dem  Schlwide  (Geusob  , Maga- 
zin  etc.  B,  45,  p.  154,). 
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CAPO  V. 


DELLE  ferite  della  faringe  e dell’  esofago  e delle  emorragie. 


I v. 

Ferite. 


Nozioni  I*  Per  poterci  inoltrare  nella  cognizione  delie  malattie  più  recondite 
della  faringe  e dell’esofago,  non  dobbiamo  omettere  la  considerazione 
delle  ferite  del  collo\  abbenchè  questo  sia  un  argomento  spettante  alla 
chirurgia.  Diremo  adunque  che,  sebbene  siansi  salvati  degli  ammalati 
con  gravissime  lesioni  dell’  esofago1  (ciò  che  ci  incoraggierebbe  rela- 
tivamente alle  malattie  interne  di  quest’organo,  se  non  fosse  cerio 
che  le  sue  lesioni  differiscono  moltissimo  a norma  che  s’  incontrano 
in  soggetti  sani , o affetti  da  qualche  discrasia  generale  ) } pure  è 
diffìcile  il  far  riunire  i margini  della  ferita  di  questo  canale  in 
modo  da  ottenerne  una  perfetta  adesione  2,  evitare  il  pericolo  di  un 
ristringimento  e del  coalito  nel  luogo  precedentemente  affetto  dopo 
la  guarigione  della  ferita } e superare  le  difficoltà  che  s’incontrano  per 


1.  G,  de  Saliceto,  chirurgia,  Venet.  UlO. 
p,  331.  — A.  Pàraeus,  opp.  chirurg.  Paris. 
1582.  lib.  XXIV.  cap.  19.  — Schenk  , obs, 
libr.  1)1.  obs.  19.  — A.  de  Pozzis,  vulnera 
profunda  colli  esse  lethal ia.  Misceli,  acad. 
nat.  curios,  dec.  I.  ann,  4et  5.  1615  et  1674, 
p.  36,  — Vbrdier,  observation  surune  playe 
à la  gory  e,  avec  des  remar  ques  intéressantes 
à ce  su}et.  Mèm.  de  l'acad.  de  chirurgie.  T . 3. 
Mèm.  p.  18.  — R.  J,  Garengeot,  traile  d es 
operations  de  chirurgie  Paris.  1740«  T.  2, 
p.  456.  — C.  Trioen,  observationum  medico 
Chirurgicaruw  fasciculus  Lugd.  Bat.  1743, 
p.  40.  — Deiimer  , theses  de  transversis 
juguli  vulneribus,  Paris.  1775.  — F.  Jas, 

Verzameling  van  waarnumingen  over  de  An- 
geziohts  en  Hals-wonden.  Perhandel , tieen  het 
(jenootsdì,  ter  Bevord.  der  Heelk.  le  Amster- 
dam Ueel.  5,  p.  60  — Mursinina  , Journ.  fiir 
die  Chirurg.  B.  1.  180Q,  p.  373,  — Kaein, 


chirurgo BemerJciingen.  Stuttg.  1800,  p.  20(5 
— Fine,  Journ,  de  méd . T.  83,  p.  69.  — 
Wirth,  Geschichte  und  Heilung  einer  gefàhf- 
lichen  Halsverletzung  , nehst  einigen  Bemer - 
kungen  iiber  die  Wunden  der  Speise-und 
Luftróhre  iiberhaupt.  In  Benkschriften  der 
vaierl'ànd  Gesellschaft  der  Jerzte  und  Natur - 
forscher  Schwabens,  B.  1.  1805,  p.  93.  — J. 
N.  Rust,  einige  Hemerkungen  iiber  die  Wunden 
der  Lufi-und  Speiserohre.  Wien  1814.  — J. 
Boey  , diss.  historia  vulneris  traeheam  et 
oesophagiim  totum  perscìndentis  , foli  ci  ter 
sanati  cu  in  aliotum  observationibus  et 
epicrisi.  Ri liae  1827.  — Velpeau,  vid.  Beh- 
rend’  s,  Repertorium  der  Journalistìk  des 
Auslandes.  D/ovemb.  , 1832  t p.  198.  August 
1822,  p.  184. 

2.  Tr.oen,  (\.  c.)  ricorda  un  caso  di  ferita 
dell’  esofago  non  rimarginala  ed  aperta 
esternamente  nel  collo. 
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alimentare  gli  ammalati  durante  la  cura.  Avvertiremo  pure  potersi 
ottenere  la  guarigione  della  ferita  dell’esofago,  sebbene  coi  margini 
della  medesima  divaricati , quando  gli  interstizi  vengano  riempiuti 
dalle  parti  contigue  mediante  l’ infiammazione  adesiva , rimanendo 
però  qualche  difficoltà  di  dilatazione  in  questa  parte  nell*  atto  della 
deglutizione.  Ma  ciò  che  importa  più  di  tutto  che  i chirurghi  sap- 
piano , si  è il  modo  di  alimentare  artificialmente  questi  ammalati 
che  sono  incapaci  di  inghiottire  da  sè. 

IL  Soddisfano  a questa  indicazione  i clisteri  nutrienti  coi  brodi  Nutrizione 
di  carne,  colle  galantine  disciolte,  col  latte,  colle  uova  ( premesso  arl^c‘a^ 
un  clistere  di  accjua  semplice  tiepida  per  lavare  l’ intestino  retto  ) 
e dati  in  pochissima  quantità,  affinchè  non  vengano  respinti 1 2 5 
giova  a calmare  la  sete  , il  tenere  in  bocca  dell’  acqua,  o qualche 
pezzo  di  limone  e d’arancio,  o i replicati  maniluvi  e pediluv]  tie- 
pidi; bisognerà  astenersi  invece  dall’  applicazione  degli  strumenti  (ec- 
cettuato il  caso  di  paralisi  dell’esofago),  anche  quando  non  deter- 
minassero che  pochissima  irritazione.  Vogliamo  dire  del  tubo  ela- 
stico di  Ravaton  2 introdotto  nell’  esofago , pel  quale  si  fanno  pas- 
sare nello  stomaco  gli  alimenti  fluidi  3 } del  canale  flessìbile  che  si 
introduce  per  le  narici  nell’esofago,  e vi  si  lascia  pure  per  l’istesso 
scopo  4 * \ della  pelle  d'  anguilla  tolta  di  fresco  , che  si  fa  entrare 
sino  allo  stomaco  mediante  un  lungo  specillo  d’  osso  di  balena,  il 
quale  poi  si  estrae,  lasciando  solo  la  pelle  lungo  tutto  il  tragitto 
dell’  esofago  6 , e della  siringa  di  Read  6. 

§ XVI. 


Emorragia . 

I.  a Allorché  in  alcuno  le  fauci  si  riempiono  e più  volte  al  giorno  di  Nozioné 
sangue,  senza  che  abbia  preceduto  dolore  di  testa,  nè  tosse,  nè  vomi- 
to , nè  febbre,  nè  dolore  al  petto  e al  dorso  , si  dovranno  esaminare 


1.  Ramazzim  , constitut.  epidem.  ànn, 
1691 . N.  22.  — Lieutaud,  hist.  anat.  med. 
T.  Il,  p.  42. 

2.  In  inglese  Oesophagus  tube  (di  ventidue 
pollici). 

3.  In  qual  modo  venissero  conservati  per 

cosi  lungo  tempo  gli  ammalati  lo  si  vede 

in  WiLms  (pharmaco«p.  ration.  Part,  4. 
sect.  2.  cap.  2)  e in  Morgagni  (op.  c.  epist, 

XXVIII.  14). 


4.  Dessatjlt,  Journ.  de  chit.  — Richter, 
ehirurg.  Bibliothek.  B.  12,  p.  11. 

5.  Hunter,  nelle  Transactions  of  a society 
of  med.  and  chirurgical  knowledge,  T . i. 
N.  10. 

6.  Vedi  Description  of  patent  stomach 
pump  as  an  apparatus  for  conveying  nou- 
rishment into  the  stomach . p.  7,  London i 
N,  33.  Regent  circus,  Piccadilly. 
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le  narici  e 1 e fauci  per  vedere  se  vi  esista  qualche  ulcera  o ». 

— «Il  qual  ultimo  vocabolo  sparge  di  oscurità  il  testo  d’  IppocRa- 
TE*  ma  (non  senza  contraddizione1 2)  Galeno  gli  attribuisce  il  signi- 
ficato di  sanguisuga , a cagione  della  quale,  trangugiata  coll’acqua, 
e<di  vide  un  uomo  vomitar  sangue3,  loccliè  videro  pur  altri  ».  — 
Quattro  soldati  porsero  esempj  di  sanguisughe  nell’esofago.  Per 
quindici  giorni  mandarono  continuamente  sangue,  chi  molte  e chi 
poche  libbre,  con  tosse  e senza  tosse,  accompagnata  da  un  senso  di 
angustia , o di  qualche  ostacolo  nelle  fauci , con  voce  alterala.  Inol- 
tre provavano  un  prurito*  o meglio  una  sensazione  simile  a quella 
che  produrrebbe  lo  strisciare  di  un  verme  , ora  nell’  esofago , ora 
alle  narici  posteriori*,  e tutti  questi  sintomi  svanirono  dopo  che  furono 
espulsi  i vermi 4.  — « In  quella  malattia  che  si  suole  chiamare  cinan- 
che , per  lo  più  le  vene  sparse  per  la  faringe  presentano  1’  aspetto  • 
varicoso,  e con  somma  facilità  mandano  sangue5.  In  altri,  senza t 
traccia  d’infiammazione,  appena  aperte  le  fauci,  si  vedono  a colpo»  j 
d’occhio  queste  varici  della  faringe  , disposte  a guisa  di  rete,  elioni 
di  rado  versano  sangue  nel  cavo  della  bocca  anche  spontaneamente» 

Detiiarding  6 narra  il  seguente  caso  : una  donna  a sessanta  e più  i 

anni , artritica  e malaticcia  , cominciò  a soffrire  dolore  di  testa  e tosse. 
Tutto  ad  un  tratto  versò  dalla  bocca  gran  copia  di  sangue  grumoso,  e> 
tenace  per  modo  che  difficilmente  si  potevano  staccarne  le  fibre  daii 
denti.  - Seminio  7 ne  racconta  un  altro:  — un  giovine  mercante  , il 
quale  andava  soggetto  a sputi  di  sangue,  avendo  una  volta  fra  lei 
altre  passeggialo  a lungo  sotto  la  sferza  del  sole,  mandò  dalla  bocca  i 
tanta  copia  di  sangue,  che  sembrava  vicino  a spirare.  Accorse  il 
padre  di  Schurig  ",  abbassò  la  lingua  e vide  che  il  sangue  prove- 
niva dalle  fauci  dietro  l’ugola,  e usciva  a rivi.  Introdusse  una  si-- 
rin^a  fin  dove  potè  arrivare,  e iniettandovi  dell’acqua  satura  dii 
allume,  fece  cessare  l’emorragia  sull’istante.  Morgagni  8 riporta  il  casoi  j 
di  ui^  donna  la  quale  da  otto  anni , non  avendo  più  alcun  flusso 
di  sangue  dall’utero,  veniva  frequentemente  molestata  da  sputi  san- 
guigni, e ne  scoperse  la  fonte  nella  parete  posteriore  corrosa  della  i 


1.  Ippocràtes,  lib.  1!.  praediclion.  2,  p.  28. 
ediz.  di  Foesio. 

2.  Chr.  IJelwich  , de  haemorrhoid i bus 
oris.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  ann.  IX. 
obs.  H8. 

5.  In  exegesi  vocimi  Hippocratis,  sive,  ut 
latine  ìnscribitur,  in  explicatione  lingua- 
rum;  inter  libros  isagog.  p.  145. 

4.  Vandermonde,  recueil  pèriodique . 1758, 

p.  127.  — Cfr,  Nicolai,  Pathologie.  B.  6. 

p.  429.  — Doublé  in  Journ.  général  de  mè- 

dieine. T.  28,  p.  377.  — Si  narra  che  le 

sanguisughe  applicate  alle  narici , passassero 


nella  faringe  , e producessero  la  morte  , 
preceduta  da  enfisema  (Froriep,  J\otizen 
aus  dem  Gebiete  der  Natur-und  Ileilk.  B. 
38.  N.  19,  p.  304). 

8.  » Bey  dein  Hineinbringen  der  Sonde  fin - 
det  man  einen  grossen  Widerst.and,und  wenn 
sie  ein  wenig  auf  und  nieder  bewegt  ivorden, 
folgt  bei  demHerauszielien  derselben  abermats 
Blut  Naiiuys,  1.  c.  p.  27. 

6.  Detuard  , in  Ephem.  acad.  nat,  cur. 
cent.  VII.  obs.  75,  p.  i78. 

7.  L.  C.  cap.  V,  § if,  p.  250. 

8.  L.  c.  epist.  anatom.  IX,  art  14, 
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f ringe.  Ecco  le  sue  parole:  — « Avendo  io,  così  egli,  in  Bologna, 

Panno  1706,  sezionato  accuratamente  il  cadavere  di  una  vedova,  la 
( uale  da  otto  anni  mancava  de’ suoi  tributi  mensili,  e aveva  sputato 
sangue,  ch’io  sospettai  provenisse  dalla  faringe , non  inutilmente  ho 
esaminato  la  cavità  di  quest’organo*,  imperocché  non  solo  trovai  la 
parete  posteriore  di  esso  rimpetto  all’epiglottide  assai  corrosa  , ma 
l o scoperto  anche  la  membrana  della  vòlta  annerita  in  un  dato  punto , 
onsumata,  epperciò  del  tutto  perforata??. — Noi  stessi  abbiamo  ve- 
duto più  volte  a scaturire  mollissimo  sangue  dai  vasi  varicosi  della 
faringe,  senza  però  che  vi  esistesse  alcuna  corrosione  1 2 « e qual  è 
quel  medico  che  nell’  indagare  le  fonti  delle  emorragie,  non  abbia 
! atto  la  medesima  osservazione?  — Areteo  2 disse  egregiamente  che 
1 sangue  poteva  provenire  dalla  gola  per  rarefazione,  per  erosio- Pronostico 
ne,  e per  rottura  di  qualche  vaso  ??.  Cura 

II.  Le  varici  dell’esofago  possono  dar  origine  all’  affezione  carci- 
nomatosa , coi  caratteri  dei  fungo  ematode  3 4.  Le  emorragie  che  pro- 
vengono dalle  varici,  vanno  curate  secondo  i precetti  altrove  indicati  * 
e a norma  di  quelli  che  andremo  indicando  5.  Abbiamo  un  bel- 
! ssimo  esempio  di  emorragia  procedente  da  ulcera  della  faringe  , 
e guarita  mediante  la  legatura  dell’arteria  carotide  primitiva  6.  Per 
far  morire  le  sanguisughe  appiccatesi  alla  gola  , si  consiglia  d’ in- 
ghiottire dell’  aceto  caldo  con  butirro  7 o l’ acqua  gelata  da  tenersi 
m bocca  8.  In  sostituzione  di  questi,  noi  preferiremo  una  soluzione 
di  sale  di  cucina. 


1.  G.  P,  Frank,  epitome  de  cur.  hom. 
morb.  lib.  V P.  11,  p.  *34. 

2.  Aretàeus  , Lib.  II.  de  caus,  et  sign, 
acut.  morb.  cap.  11. 

5.  Mangetus  , bibliothec.  pract.  lib.  IV. 

p.  860. 

4.  Vedi  il  trattato  delle  varici. 


3.  Cap.  XXII.  § LXXXV111. 

6.  Herbert  Mayo,  in  London  med « and 
physic . Journ.  1829.  Decembr . e Bulletin  de a 
sciences  médicales.  1850.  Avril , p.  122. 

7.  Benedictus  Victorics  , T,  VII.  cap. 
XXV  li. 

8.  Rhazes,  ad  Almanz,  cap.  LXXXVL 
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CAPO  VI. 


DELLA  INFIAMMAZIONE  DELLA  FARINGE  E DELL’ESOFAGO. 


§ XVIL 

Nozione.  Letteratura.  Sintomi. 


I.  JLi  infiammazione  della  faringe , ci  è pervenuta  coi  nomi  di 
®mone  faringite,  di  par acmanche1 *^  disfagia  infiammatoria'1  e cinanche 
infiammatoria  3.  Quella  dell  'esofago  chiamasi  da  noi  esofagite  , ma- 
latti  a infiammatoria  dell’  esofago  4,  ed  impropriamente  5 cinanche 
esofagea  6. 

Letteratura  II.  Tutto  quanto  ci  è noto  sulla  infiammazione  della  faringe  e 
dell’esofago  devesi  principalmente  a Galeno  7 *;  Honkoop  8 e Bleu- 
land  9. 

Sint.  della  jn,  La  faringite  (talvolta  compagna  o sequela  della  cinanche  delle 
faringite  |,auc;  e je|ja  risip0]a  della  faccia)  è caratterizzata  da  calore,  ardore, 
rossore  nell’antro  posteriore  delle  fauci.  Talvolta  è accompagnata, 
da  una  particolare  siccità  della  parte  affetta  con  tosse  ora  per  lai 
veemenza  dei  dolori , da  impotenza  a deglutire  con  rigurgitamento 
delle  bevande  dalle  narici,  ed  ora  dall’  uno  e dall’  altro.  Gli  altri  sin- 
tomi sono  simili  a quelli  delle  angine  10. 


i.  Vedi  Ippocratb  , lib.  111.  de  morbis, 
cap.  5. 

% Bobrhaave  , I,  c.  § 804, 

S.  Sauvages,  1.  c.  6pec.  6.  — Cdllen, 
nosol.  spec.  A.  — S.  G.  Vogel  , Handb.  der 
pr.  Jrzneyw.  B , 4.  Kap.  6,  p.  427.  — G.  P. 
Frank,  epitom.  de  cur,  hom»  raorb.  lib.  Il, 
p.  171. 

4.  Honkoop  , 1.  c. 

8.  Harless  ( Handbuch  der  arztlichen  Kli- 

nik.  B.  2,  p.  467):  « Die  Entziindung  des  Oe- 

sophagus - . . erscheint  keines  fVegs  immer 

llos  ah  Fortsetzung  der  Schlundkopfsentzun - 

dung , sonderà  kommt  auch  nioht  selten  , /a 


vielleìcht  haufiger,  als'eine  ftlr  sicy  bestehende 
. . . Entziindung  vor,  weshaibsie  auch  nichtt 
(der  Regel  nach)  al  seine  Species  der  Angina  i 
aufgestellt  werden  darf 

6.  J.  P.  Frank,  1.  c. 

7.  De  locis  affectis  Lib.  V*  cap.  8 (»  quando 
poi  è infiammata  e tormentata  dalla  stret- 
tezza propria  e non  procurata  dalle  partii 
vicine,  allora  si  sente  un  dolore  gravissimo 
nel  deglutire,  con  difficoltà  di  far  passa- 
re, ecc.  *•). 

8.  1.  c. 

9.  11.  cc. 

40.  T.  Ill,  cap.  XXm 
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iV.  Lo  stesso  è a dirsi  del V esofagite.  Qui  però  gli  ammalati  pro-eSint,  della 
vano  un  dolore  in  quel  luogo  della  gola  che  corrisponde  perlopiù  esofagite 
al  dorso  (e  alle  scapole),  determinato  dall’ostacolo  che  incontrano  le 
sostanze  deglutite , siano  pure  d’  indole  mitissima  ( come  la  saliva 
istessa  dell7  ammalato,  l’acqua  tiepida,  il  siroppo,  Polio).  — A pro- 
posito della  sede  di  questo  dolore , merita  di  essere  ricordato  ciò 
che  mio  padre  disse  a’  suoi  scolari  in  Pavia , parlando  delle  ma- 
lattie della  faringe  e dell’  esofago  : «Se  leggerete  attentamente  la 
bellissima  dissertazione  del  celebre  professore  Scarpa1  sui  nuovo 
accessorio  del  Willis,  intenderete  senza  dubbio  l’intimo  rapporto 
in  che  sta  la  faringe  istessa,  la  laringe  e l’esofago  collo  stomaco , 
colle  scapole  , coi  muscoli  sterno-mastoidei  e trapezio,  per  la  unione 
del  detto  nervo  accessorio  al  parago , prima  che  il  nervo  farino-eo 
dal  medesi  io  si  distribuisca  alla  faringe.  Quindi  nelle  cardialgie  , 
nelle  angine  vere  e nelle  affezioni  spasmodiche  della  faringe",  si 
manifestano  dei  dolori  alle  scapole  ed  una  specie  di  rigidità  nei 
muscoli  sterno-mastoidei  e trapezio  , e talvolta  immobilità  del  capo 
e delle  scapole.  Eppereiò  nella  idrofobia  alla  vista  dell’  acqua  , il 
mento  preme  contro  lo  sterno  , e le  scapole  vengono  spinte  spas- 
modicamente in  alto  e all’  indietro } ed  una  sensazione  di  affanno 
ascende  dallo  scrobicolo  del  cuore  all’esofago,  alla  faringe  , e que- 
sta si  chiude.  » — Galeno  2 dice:  » Egli  è certo  che  tutti  quelli 
che  hanno  qualche  affezione  dolorosa  alla  gola,  tutti  provano  pure 
dolore  al  dorso  $ il  qual  fenomeno  non  ha  bisogno  di  spiegazione 
per  voi  che  avete  veduto  appoggiarsi  la  gola  sopra  la  spina  ».  — E 
Forestus  3:  « qualunque  dolore  deli’  esofago  corrisponde  alla  spina 
dei  dorso , sulla  quale  la  gola  istessa  si  ripiega  e si  attacca  5?.  — Questo 
dolore  tensivo,  accresciuto  talvolta  sotto  gli  sforzi  fatti  per  inspirare 
e per  deglutire , a corpo  supino  4 , in  poco  tempo  diventa  tanto 
forte  da  eguagliare  il  dolore  della  colica  5,  ond’è  che  l’ammalato  sì 
astiene  dal  fare  ulteriori  tentativi  per  deglutire.  Che  se  inghiot- 
tisse pur  qualche  cosa , questa  vien  tosto  vomitata  senza  aver 
subito  alcuna  alterazione.  Qualche  volta  i conati  al  vomito  suc- 
cedono anche  spontaneamente , duranti  i quali , abbiamo  veduto 
estrarre  dal  fondo  delle  fauci  a più  riprese  da  un’ istessa  ammalata, 
delle  pseudomembrane  filiformi,  della  lunghezza  di  cinque  in  sei 

pollici,  e della  grossezza  di  circa  tre  linee,  di  colore  rossigno. 

Questo  caso  è avvenuto  nel  1820  a Vilna,  in  una  ragazza*3  di  io 


4L  Abhandl.  der  k . li.  Sosephinìschen  Aka ■ 
demie.  B . 4,  p.  420. 

2,  I.  c. 

ts.  Lib.  XV.  obs.  31.  Schol. 

4.  . e principalmente  se  Fammalato 

si  shjrzi  di  deglutire  stando  supino.  Per  la 


» 

qual  cosa  procura  di  cambiar  posizione  e 
di  alzarsi,  già  ammaestrato  dall’istesso  ac- 
cidente, di  agevolare  per  tal  modo  la  de- 
glutizione «...  Galeso,  1.  c, 

5,  Honkoop,  1.  c,  § 4L 


Cause 
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anni.  Chiamato  io  nella  decima  giornata  della  sua  malattia  , i (scontrai 
tutti  i sintomi  di  una  febbre  catarrale  gastrico-nervosa.  Prevalevano 
la  diarrea,  P impedita  deglutizione  e la  vomiturizione  , accompagnata 
dalla  predetta  evacuazione  di  pseudomembrane.  Le  riguardai  sulìe 
prime  per  ascaridi  lumbricoidi  già  morti  ; ma  un  esame  più  attento 
me  ne  dissuase.  Non  esisteva  verini  indizio  di  croup  dicmaiai 
quindi  la  malattia  per  una  esofhgitide  polìposcL*  L ammalata  dopo 
tre  giorni , previa  Fappanzione  di  afie , mori.  La  sezione  dei  cada- 
vere venne  ostinatamente  ricusata.  La  mia  diagnosi  mancava  per- 
tanto del  principale  sostegno,  tuttavia  essa  viene  convalidata  dalle 
nozioni  sui  polipi  dell  ’’esofago  4,  dalfosservazione  eli  Schenk  da  Graf- 
fenberg  che  parla  di  una  membrana  fibrosa,  livida,  espulsa  col 
vomito,  e più  recentemente  dalle  cognizioni  sulla  difieritide.  — Non 
mancò  neppure  nella  esofagitide  il  singhiozzo  , già  osservato  anche 

da  altri 1 2  3. 

WÌI 

§k  XVII. 


Cause.  Necroscopici.  Diagnosi. 

I.  Oltre  i corpi  stranieri  arrestati  nella  faringe  e nell’esofago,  e 
gli  inopportuni  tentativi  per  estrarli  4,  eccitano  la  flogosi  di.  quelle 
parti  le  scottature , massime  quando  i ragazzi  abbandonati  a sè 
stessi  5,  s’  accostano  alla  macchinetta  per  il  thè , e dalla  cannuccia 
che  vi  è annessa  ne  succhiano  P acqua  bollente;  non  mancano  esempj 
di  siffatti  casi  6 ; — il  tabacco  di  Spagna  7,  P ira  accompagnata  da 
violenti  sforzi  muscolari8,  il  freddo  preso  inavvertentemente  trovan- 
dosi a corpo  sudato  ; — * Engelen  9 osservò  una  esofagilide  per 
aver  bevuto  dell’acqua  di  Seltz  nel  cuor  della  state,  a corpo  sudato 
— i contagi,  della  scarlattina,  del  vajuolo,  della  rabbia  canina,  e 
principalmente  le  afte  10  e i veleni  acri.  — Bleuland  11  dice 
di  aver  sofferto  egli  stesso  P esofagitide  durante  la  scarlatina  y e a 


1.  cap.  IX.  § XXV L 

2.  Lib.  111.  obs.  9. 

3 Van  Doeveren,  come  attesta  G.  van 
Engelen,  in  Samml.  Austri.  Jbhandl.  fiir 
pr.  Aerzte . B.  9,  p,  689. 

4.  Cap.  IV.  §.  XIV  N.  IH. 

3.  B.  ItorssEim  (Miscellanea  seu  epistol* 
med.  Lugd.  Bat.  1390.  Epist.  9.  Blancard 
(Collect,  phys.  med.  Cent.  V.  N.  32),  e 
Richard  di  Hautesierk  (Recxieil  cV  observ • 
de  médeelne  Voi.  % p.  491  sq.)  di  violente 
Infiammazioni  di  fauci,  d’esofago  e di  ven- 
tricolo , tanto  per  1*  olio  di  vitriolo  bevuto 
per  isbaglio,  quanto  perl’acgua  regia  bevuta 


casualmente  ed  anche  somministrata  pro- 
ditoriamen  te. 

6.  Dublin  hospital  reports  in  Gerson  , 
Magazin  der  ausi.  Liter . der  gesammt.  Heilk. 
B.  4,  p,  489.  Vedi  anche  Marshal  Hall, 
Bemerk.  iib . das  Verbrennen  des  Schlundes 
u.  Kehlkopfes  in  Froriep,  NotiZi  a.  d.  Geb. 
d.  Nat.-u,  Heilk.  Bd.  4.  2V.  4,  p.  7.  — sul 
bere  lo  stesso  the  come  causa  di  malattia 
dell’esofago  vedi  il  cap.  Vili.  § XXUl.N.lì. 

7.  Li  c, 

8.  Baron  , in  Gerson’  s,  Magazin  citat. 
B . 11,  p.  335. 

9.  L,  c. 

10.  L.  c. 
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file  pure  è occorso  di  vedere  l’affezione  della  gola  in  quella  malat- 
tia  ^ Hìen  1 dice  w che  Baixonio  ha  veduto  prima  dell’  e- 
suzione  del  vajuolo  una  grandissima  difficoltà  di  deglutire  5?  2.  — 

Una  cameriera  viennese , sentendosi  una  notte  oltremodo  assetata, 
si  alzò  dal  Ietto,  prese  avidamente  una  tazza  che  credeva  piena  di 
acqua,  1 accostò  alla  bocca  , e trangugiò  il  liquido  di’  eravi  conte- 
nuto. Si  sentì  subito  abbruciare  la  bocca,  le  fauci,  1’ esofago  ed  il 
venti icolo  , e mandò  spaventose  grida.  Corse  in  ajuto  il  padrone 
della  casa,  e disperatissimo  riconobbe  che  la  tazza  conteneva  la  così 
detta  acqua  forte.  L infelice  venne  subito  trasportata  all’  ospitale  ad 
affidata  alla  mia  cura  i,  ma  nel  giorno  seguente  (2  febbrajo  1800) 
spirò.  Di  siffatti  esempj  se  ne  raccontano  molti. 

, H*  I cadaveri  delle  persone  morte  da  poco  tempo  di  esofagite  ma- 
nifestarono (oltre  la  superficie  interna  della  gola  coperta  di  linfa  coa-Necroscop. 
gulabile 3),  quando  la  flogosi  traeva  erigine  da  acidi  minerali,  la  cor- 
rosione-, quando  dalle  cantaridi,  Tevacuazione  per  secesso  della  mem- 
brana mucosa  4,  e quando  dall’ aver  bevuto  acqua  bollente,  delle  ru- 
ghe come  se  vi  fosse  stato  applicato  un  vescicante  5. 

III.  i_ja  fai  ìngitide  e 1 csofacjitide  acute  ( talvolta  congiunte  al 
croup  6,  sviluppatesi  durante  la  gravidanza  7 e,  se  non  c’ ingannia-  Diagnosi 
mo  , non  sempre  straniere  alla  febbre  puerperale  ) sono  traumati- 
che^ calar  t ali ^ reumatiche  , esantematiche,  — — Le  traumatiche  di- 
pendono dalla  presenza  di  corpi  stranieri  nella  faringe  e nell*  eso- 
fago  ^ (esofagitide  traumatica  e biastica  di  IIarLess  e da  sostanze 
acri  e bollenti  inghiottite,  ( esofagitide  corrosiva  ed  encaustica  dello 
stesso).  - Le  catarrali  sono  costituite  da  febbri  di  questo  nome,  con 
affezione  particolare  della  membrana  mucosa  della  faringe  o dell’e- 


ìi.  V.  il  nostro  trattato  delle  afte.  {>.  Marshal  Hall.  I,  c. 

Voi.  HI.  Voi.  I.  cap.  XXXV.  § CXXXVll  4.  E.  6.  Un  caso  da  me  osservato  è stato  de* 

Baillie,  Anatom . des  krankhaft.  Baues.  ersio-  scritto  da  un  già  mio  scolaro  Naohumowicz, 
ne  tedesca  di  Soemmering.  Beri  1820,  p,  SO;  in  una  dissertazione  sopra  due  casi  di 
Hbyne,  in  Dublin  hospital  reports . T.  4.  cinanche  laringea,  con  annessa  l’epicrisi, 
4.  Ratio  medend.  T.  VI.  § 857,  Vilna  1812.  oss.  1,  p.  5.  Vedi  pure:  Mouron- 

2.  De  variolis  oesophagum  obsidentibus  , val,  observation  dJun  croup  uni  à une  angine 
vedi  ediz.  second.  1.  c.  cap.  IV.  § Vili.  3.  pharxjngienne , J ourn.  complèmentaire  du  di- 
come  anche  Uowship,  practical  observations  ctionnaire  des  sciences  médicales.  Jout  1826, 
in  surgery  and  morbid  anat.  London  1816,  p.  107.  Cfr.  Bretonneau,  des  inflammations 

p‘w2o3‘  spécielles  du  tissu  muqueux  et  en  particulier 

o.  Bajllis,  1.  c.  cje  ia  diphthérite.  Paris  1826.  — Hamilton, 

4.  Empoisonnement  par  les  cantarides  eu  il  giovine  in  Edinburgh  Journal  of  medicai 
poudre , sitivi  du  détachement  et  de  V expulsion  science  1826;  — Naumann,  in  IIecker’s,  wis- 
de  la  membrane  muqueus e del  oesop!iage,par  senschaft.  Jnnalen  der  gesammt.  Heilkutxde 
Mr.  Rolquayrol.  Annales  de  la  médecine  Marz.  1833. 
physiologique . Octobr.  1820.  — Revue  mèdi - 7.  BleulANP,  1.  c. 

cale.  Janvier  1830.  — Froriep,  Noiizen  B.  27,  8.  L.  c. 

Et'  3,  p,  4i.  __  cfr,  BiRTOLinoJn  Act.  Hav- 
niens,  Voi.  l.  obs.  119.  Voi.  111.  obs.  50. 
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sofago:,  ( angine  catarrose  dì  Boerhaave1}  intumescenze  edematose 
dell’  esofago  di  Swieten  2 ed  ostruzioni  della  gola  di  Geuns  3). 
— Questa  malattia  (per  verità  non  infrequente  4),  incomincia  giusta 
l’ indole  sua  comune  , con  lesione  di  secrezione  della  parte  affetta, 
vale  a dire,  con  siccità  5,  e quindi  dolorosa  deglutizione-,  — « giova 
poi  molto  in  questo  caso  che  si  secerni  una  certa  quantità  di  muco 
dalle  parti  irritate  , giacché  senza  di  esso  la  gola  non  potrebbe  in- 
ghiottire alcuna  cosa } nè  potrebbero  passare  sostanze  aspre  ed  aride, 
od  acri  senza  irritare  la  sensibile  membrana  della  faringe  » 6*  — In 
seguito,  non  solo  si  ristabilisce  la  secrezione,  ma  vien  secreto  altresì 
in  maggior  quantità  del  bisogno  dalla  membrana  turgida  ed  ede- 
matosa della  faringe  e dell’  esofago,  e ciò  con  tutti  i sìntomi  enu- 
merati nel  trattato  sulla  febbre  pìtuitosa 7 che  andremo  qua  e là 
richiamando.  — Sebbene  la  febbre  reumatica  possa  interessare  le 
fibre  muscolari  dell’  esofago , e quindi  determinare  una  esofagitide 
analoga  , pure  essa  assale  più  di  frequente  i muscoli  della  faringe 
(i  muscoli  stiloioideo , stiloglosso,  ipoglosso,  stilo-faringeo,  ed  i co- 
strittori della  faringe)  e spesso  quelli  di  un  lato  soltanto  8.  Durante 
la  faringiùde  reumatica , i muscoli  affetti,  siccome  nel  reumatismo 
acuto  , diventano  più  o meno  inerti , per  cui  viene  impedita  la  de- 
glutizione , o si  rende  soltanto  dolorosissima.  La  faringitide  e i’eyo- 
fagitide  metastatiche  assumono  piuttosto  l’indole  cronica , ed  a questi 
potrebbero  forse  appartenere  le  disfagie  dipendenti  da  represso  svi- 
luppo delle  afte  9,  da  impedita  salivazione  10,  dalla  scabbia  soppressa  11 
e dalla  scomparsa  di  macchie  epatiche  ( chloasma  ) 12.  Della  flogosi 
cronica  della  faringe  e dell ^ esofago  parleremo  più  diffusamente  nei 
capi  seguenti,  ove  si  esamineranno  le  affezioni  scrofolose,  artritiche, 
sifilitiche  e carcinomatose  di  quelle  parti. 


1.  § 787. 

2.  Comment,  al  cit.  §. 

3.  L.  c.  p.  199. 

4.  lonou  direi  con  Rril  ( iiber  die  Erkennt - 
miss  und  Kur  der  Eieber  B.  2,  p.  584  ). 
*>  Die  Krankheit  Oesoph  agitis  entstehet 
naeistens  von  einer  absolut  aussern  Ursadie, 
von  einer  Verbrennung  des  Schlnndes , von 
èinem  verschluckten  mechanisch  oder  chemisch 
reisenden  Kòrper  «. 

o.  Cappkl,  , medicin,  Beobachtungen.  Bt  1» 
p.  56,  p.  528, 

6. Haller,  elem.  physiol.  T.  VI.  lib,  XVIII. 
sect.  11.  §25.Haen,  de  deglutitone  vitata, 
p.  K9. 

7.  Vedi  il  trattato  della  febbre  pituitosa 
nel  voi.  I. 

8.  *>  Mandimeli  wird  die  Enlziindung  dieser 


Theile  dadurch  besonders  deutlich  , dass  der 
Schmerz  an  fangs  hauptsdchlich  nuran  einer 
Seite  fiihlbar  ist , und  genau  die  Lage  und 
den  Gang  eines  dieser  Muskcln , z . B,  dess 
Stytohyoidei , bezeichnet  «.  (Vogel  , 1.  c. 
p.  127). 

9.  Stròm  , von  einer  durch  eine  Versetzung] 
entstandenen  Scluuierigkeit  des  Schlingens.  Ex 
Novis  actis  soc.  R.  medie.  Ilavniens.  Voi. 
IV,  p.  502  in  Samml , ausserl.  Abhandl.  fiir 
pr.  Jerzte.  B . 21.  St.  2,  p.  15. 

10.  Doson,  in  medical  observat.  and  inqui- 
ries Eoi.  6. 

11.  Bang,  in  Actis  Soc. R, medie,  Havniens. 
Voi.  1,  p.  lo.  Bleuland,  1.  c.  obs.  1. 

12.  G.  F,  Frank,  epitom,  de  cue.  hom. 
morb.  T.  IV»  p.  92» 
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§ XIX. 

Pronostico.  Cura. 


I.  Del  pronostico  della  faringitide  e della  esofagitide  dipendenti  Pronostico 
dalla  presenza  di  corpi  stranieri  si  è già  parlato  *.  Quelle  che  pro- 
vengono da  sostanze  acri  e corrosive  (sebbene  in  qualche  raro  caso 
inghiottite  impunemente)  sono  le  più  pericolose  di  tutte.  — Hal- 
ler 2 disse  5?  doversi  all’  epidermide  della  gola  e del  ventricolo  se 

taluni  hanno  potuto  inghiottire,  senza  pericolo  di  morte,  veleni  acri 
e metalli  liquefatti??.  — Salmoto  3 narra  di  una  donna  che  beveva 
acque  termali  senza  riportarne  alcun  danno } come  pure  di  alcuni 
che  mangiarono  il  vetro.  Nulla  v’  ha  poi  di  più  sorprendente  della 
destrezza  con  che  taluni  introducono  nel  ventricolo  e ritraggono  a 
loro  bell’agio  corpi  voluminosi.  Io  stesso  ho  veduto  un  tale,  che  si 
diceva  Indiano,  a introdursi  nello  stomaco  una  spada.  Chi  deside- 
rasse istruirsi  di  siffatti  esempj  vegga  l’opera  di  Schurig  4 , ove  si 
narrano  casi  di  individui  che  inghiottivano  coltelli,  spade,  vetri,  pietre, 
fuoco,  veleni  ed  altro.  » — Vengono  in  seguito  le  esantematiche . Di 
minor  pericolo  poi  sono  le  catarrali  e le  reumatiche , quando  acca- 
dono in  soggetti  del  resto  sani,  giovani,  per  la  prima  volta,  e ven- 
gano curati  con  metodo  opportuno.  In  altri  casi , quando  cioè  non 
si  possa  ottenere  la  risoluzione  della  flogosi,  determinano  quella  serie 
di  malattie  che  anderemo  or  ora  enumerando. 

II.  Siccome  la  cura  della  faringite  e della  esofagite , dipendenti  Cura 
da  corpi  stranieri , è già  stata  indicata  5 } quella  di  siffatte  malattie 

che  provengono  da  sostanze  acri  e corrosive , accorda  colla  terapia 
della  gastrite  6 prodotta  dalle  medesime  cause*,  e,  siccome  la  farin- 
gite e l’esofagite  catarrale,  reumatica,  esantematica,  vanno  curate 
secondo  i precetti  di  medicare  delle  varie  specie  di  angine  7 , così 
noi  senz’altro  indugio  passiamo  alla  parte  più  difficile  dell’argomento. 


ì.  Cap.  IV.  § XIII.  N.  il. 

2.  L.  c.  Sect,  111.  § 3S 

3.  Observ.  med.  li t>.  Ili,  obs.  3. 

4.  Schurig,  p.  322. 


5 Cap.  IV.  § XIV. 

6,  Cap.  XXIII.  § XC1V,  IL 

7,  V.  il  Cap. delle  angine. 


Voi.  111. 


m 
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CAPO  VII. 


DELLA  SUPPURAZIONE  -,  DELL'ULCERA  SEMPLICE, 

DELM  GAWGRENA  E DELLO  SFACELO,  DELLA  FARINGE  E DELL*  ESOFAGO» 


§ v. 


Suppurazione . 


Suppurai. 

della 

faringe 


I.  La  suppurazione  si  forma  per  lo  più  nei  tessuto  cellulare  tra 
la  parete  posteriore  della  faringe  e la  superficie  anteriore  delle 
vertebre  cervicali.  — Le  mie  osservazioni  intorno  a questa  malattia 
da  me  più  volte  osservata,  accordano  perfettamente  con  quella  ri- 
portata da  Francesco  de  Hildenbrand  i.  — Progredendo  la  sup- 
purazione, l’ammalato  non  può  più  deglutire  ed  è minacciato  da  sof- 
focazione, siccome  avviene  nel  croup. — -Io  ho  già  avvertito  potersi 
facilmente  confondere  col  croup  Y ascesso  che  si  forma  nella  cel- 
lulare , tra  la  faringe  e le  vertebre  cervicali , e 1’  ho  dimostrato 
con  una  storia  della  malattia  2.  — Molti  di  questi  ammalati  si  la- 
gnano di  un  dolore  acuto  alle  scapole,  e di  un  senso  come  di  uni 
corpo  fluttuante  nelle  fauci.  L’  ascesso  di  cui  si  parla  è prodotto  il 
più  delle  volte  dalla  scomparsa  di  qualche  risipola  3 *,  e dalla  presenza! 
di  corpi  stranieri  nella  faringe,  che  si  riconoscono  facilmente  colla i 
vista,  od  anche  col  tatto,  introducendo  un  dito  nelle  fauci.  Se  non  si  i 
apreda  se,  o col  faringotomo,  per  entro  la  faringe,  o per  di  fuori 
Succede  la  soffocazione  , siccome  è avvenuto  nel  caso  di  Doevereni 
riferito  da  BleUland  5.  Rotto  l’ascesso,  rimane  il  timore,  per  lo> 


1.  Annales  Scholao  clinicae  Ticinensis. 
Papiae  1826.  Part.  1,  p.  196. 

2.  V.  il  trattato  del  Croup  nel  voi.  11. 

5i  Priou  , abscès  mètastatique  derrière  le 

pharynx,  suite  de  la  rétrocession  d’un  èrysi- 


pèle  à la  face  ( Rente  medicale,  Mars  1850, 
p.  465.  Bulletin  des  sciences  mèdicales.  1830. 
Suln,  p.  448). 

4.  Cap.  IV.  § Xlll.  II. 

5.  Diss.  cit.  p.  50.  S amml.  auserl.  Abhqndl . 
ft'/'r  pr.  Aerzto.  B.  9,  p.  686. 
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meno  nei  soggetti  infermicci , di  carie  delle  vertebre  cervicali  L — - 
Singolare  si  è f osservazione  di  suppurazione  dei  muscoli  della 
faringe  accompagnata  da  disfagia  e paralisi  del  lato  destro 

II.  La  suppurazione  dell  '"esofago  già  descritta  accuratamente  ^Suppur. 
da  Galeno  3,  e dippoi  osservata  assai  di  frequente4,  si  riconosce  dal eso** 
vedere  che,  ad  onta  di  tutti  i mezzi  dell’arte,  non  comparisce  alcun 


segno  di  risoluzione  dello  stato  infiammatorio , anzi  tutti  i sin- 
tomi aumentano,  e l’ammalato  è tormentato  dalla  veglia,  da  dolore 
atrocissimo  di  capo  con  intumescenza  della  faccia,  da  pressione  vee- 
mente al  dorso,  fra  le  scapole,  da  spasmi , convulsioni  5,  e stupore 
delle  braccia  6 ed  impossibilità  assoluta  di  deglutire.  Si  ha  la  cer- 
tezza di  quest’  esito  , allorquando  verso  il  quattordicesimo  giorno 
di  malattia  7,  previo  un  senso  di  rottura  nella  gola,  l'ammalato  emette 


4,  Gap.  111.  § VII.  HI. 

2.  J.  Hunter,  al  dire  tli  S.  G»  Vogel,  In 
Jbhand.  d.  pr.  Jrzneyw,  B.  4,  p.  487. 

3.  De  locis  affectis.  lib.  V.  cap.  5. 

4.  Benivieni,  de  abditis  morborum  cau- 
eis.  cap.  CIV,  — Rivère,  obs.  med,  cent.  11. 
obs.  40.  cent.  IV.  obs.  60.  — Stalpartus 
van  der  Wiel  , observat.  rarior,  T.  1. 
obs,  25.  — MémoiresZde  V acadèmie  de  chi- 
rurgie T.  I,  p.  462.  — Brunner,  d@  gian- 
duia duodeni.  Frankf.  4747,  cap.  X,  p.  436. 
— J.  Fr.  Zieseer,  rarus  oesophagi  morbus. 
Regioni.  4732.  Haller  , disput.  ad  morb. 
hist,  et  curat,  facient.  T.  VII,  p.  629.  — 
Vater,  diss.  de  deglutition  is  difficili  cau- 
sis  abditis.  Vitemb.  4750.  Haller  , disput. 
cit.  T.  1,  p.  1577.  — Haller,  element,  pby- 
siolog.  T.  VI.  sect.  ir.  — Morgagni,  op.  c. 
op.  c.  epist.  XXVlli.  art.  9.  - Gyser,  de 
callosa  ^oesophagi  angustia.  Argent.  4770. 
— - van  Doeveren  , diss.  observ.  anat,  pa- 
tholog.  Lugd.  Bat.  4789.  — Watson,  in 
Simmons,  medie,  communicat.  Voi,  4.  TV.  48., 
49.  _ Gartsiiore  , ivi,  N.  20.  — BleulaNd, 
de  sana  et  morbosa  oesophagi  structura, 
p.;54-  — Kneppelhout,  sect,  cadav»  patbol. 
Lugd.  Rat.  4805.  obs.  2,  p,  48.  Tab.  I.  — 
Harless,  Handb . deviar izlichen  Klinik . B.  2, 
p.  458.  — Cassan,  nel  Ger&on’s,  Magazin  der 
ausi . Liter , der  gesammt.  IJeilk.  B.  IL  1826, 
p.  333,  — Barra®  , in  Bulletin  des  sciences 

médicales,  T.  8,  p.  207. 

5.  » Quanto  spaventevoli  possano  dive- 
nire le  pene,  prima  che  [’ascesso  situato  in 
tal  luogo  si  rompa,  ce  lo  indica  il  seguente 
caso.  Una  fanciulla  sanissima  , all’  età  di 
diciasett’tanni , venne  assalita  da  angina 
gravissima  con  febbre  gagliarda.  Mentre 
già  lutti  credevanoch’ella  morisse  soffocata, 


improvvisamente,  oltre  ogni  speranza  , 
detumefarono  le  fauci  ; ma  sopraggiunse 
un  dolore  con  senso  di  peso  gravativo presso 
alla  sommità  dello  sterno , ove  si  unisce 
colle  clavicole.  Contemporaneamente  pro- 
vò molestia  nel  deglutire,  che  crebbe  di 
giorno  in  giorno,  finché,  tentando  anche 
solamente  di  bevere  acqua  pura , si  con- 
torceva in  un  modo  veramente  spaventoso , 
rimanendo  quasi  come  morta.  Pensò  al  lora 
il  medico  che  la  materia  infiammatori» 
trasportata  per  improvvisa  metastasi  all’e- 
sofago , vi  determinasse  un  tumore,  il 
quale,  irritato  dalle  sostanze  deglutite,  ri- 
svegliasse il  dolore  acutissimo  e quelle 
orribili  convulsioni.  Applicato  un  cata- 
plasma emolliente,  e dato  a bevere  un  te- 
nue decotto,  dopo  tre  giorni  l’  ascesso  si 
ruppe  e ne  uscì  tanta  copia  di  marcia  fe- 
tente da  minacciare  la  soffocazione.  Bevuta 
poi  molt’acqua  calda  e rigettata  col  vomito, 
felicemente  si  purgò  la  zavorra,  e libera- 
vasi  la  misera  da  tante  pene,  che  sofferiva 
già  da  due  mesi;  dopo  di  che  guarì  per- 
fettamente «.  Dal  Medical  essay.  T.  4.  cap, 
27,  p.  274.  -•  Swieten,  comment,  ad  Boer- 
haavii  aphor.  § 844. 

6 Vater,  1.  c.,  hist. 

7.  In  un  uomo,  giovine,  sano  e robusto  , 
di  cui  parla  Vater  ( 1.  c.  ),  per  aver  de- 
glutita una  scheggia  (Fosso,  chegli  si  fe  rmò 
nell’esofago  « avvenne  che  si  formasse  un 
ascesso  , il  quale  si  apri  nel  quattordice- 
simo giorno , uscendone  un’enorme  quantità 
di  materia  purulenta,  ed  il  povero  paziente 
ch’era  stato  miseramente  tormentato  fino 
allora  da  continui  dolori  e veglie  , e ri- 
dotto quasi  a pericolo  di  perdere  la  vita, 
venne  strappato  dalle  fauci  deliamente*. 
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col  vomito  della  marcia1  mista  a sangue,  non  senza  sollievo  o,  previi 
dei  dolori  addominali,  la  depone  coll’alvo  3.  Aperto  quindi  l’ascesso  nel 
cavo  dell’  esofago,  l’ammalato,  purché  del  resto  sia  sano,  giovine  e 
robusto  ( abbenchè  1’  ingresso  degli  alimenti  nel  cavo  dell5  ascesso 
debba  ritardare  la  guarigione  ) riacquista  assai  facilmente  la  sua  sa- 
lute A Ma  se  sarà  invece  malaticcio,  avanzato  nell’età,  e mal  affetto 
da  qualche  discrasia , benché  la  forza  del  male  rimetta  per  qualche 
tempo  più  o men  presto  però  i brividi  susseguiti  da  calore  sul 
far  della  sera , i sudori  notturni  , la  deglutizione  assai  dolorosa  6,  i 
dolori  fra  le  scapole,  le  vomiturizioni,  il  vomito  di  marcia  e l5  ema- 
ciazione  confermano  la  tisi  esojagea  da  vomica , che  va  distin- 
ta dall’  altra  tubercolosa  parimenti  letale  , di  origine  cronica  7. 
Infatti  esistendo  tuttavia  la  membrana  esterna  dell’  esofago  8 (che 
ha  origine  dalla  pleura),  la  marcia  passa  nello  stomaco,  d’onde  viene  ini 
parte  rigettata  per  vomito,  in  parte  assorbita,  e,  mista  probabilmente} 
col  sangue,  determina  la  febbre  etica. 


!.  Galeno,  1.  c.  » Avvenne  coll’  andare 
del  tempo  che  l’ammalato  istesso  provasse 
un  senso  di  rottura  e vomitasse  a quando  a 
quando  marcia , non  solamente  in  quell’i- 
stesso  giorno,  ma  anche  perdue  altri  gior- 
ni consecutivi;  sottentrarono  quindi  tutti 
I sintomi  della  ulcerazione  della  gola  «. 

g,  Bleuland  (\.  c.  p.  54 ).  » Mi  ricordo, 
dice, diaver  iostesso  sofferto  infiammazione 
alle  fauci,  più  in  basso  di  quelloche  suole 
avvenire  nell’angina  infiammatoria  , ac- 
compagnata da  dolore  acerbissimo , febbre 
continua  acuta  con  delirio,  assai  grave  al- 
lorché mi  riesciva  impossibile  il  deglutire, 
per  qualunque  sforzo  i®  facessi.  11  male  era 
incamminato  alla  suppurazione,  cosicché, 
formatosi  l’ascesso  diminuirono  il  dolore 
e la  febbre  ; ma  era  impedito  il  passaggio 
tanto  dei  cibi  che  delle  bevande  ; aperto 
finalmente  l’ascesso,  e vomitata  molta 
quantità  di  marcia,  a poco  a poco  ricupe- 
rai il  pristino  vigore  , che  godo  ancora  al 
presente  «. 

5.  Barras,  1.  c.  p.  208. 

4.  Continua  Vater  (1.  c .):  « subito  allora 
si  cambiò  la  scena  , il  dolore  cessò  , la  de- 
glutizione a poco  a poco  divenne  più  faci- 
le, e continuando  nell-’  istesso  metodo, 
1’  ammalato  guarì , e dall’  ora  in  poi  (dal- 
l’anno  1745  all’  anno  175o)  gode  di  una 
salute  robustissima »,  Un  caso  simile  venne 
osservato  anche  da  Benivieni  (1.  c.)  Cfr.  e 
da  Barmo  fi.  c ). 

5.  « Che  se  poi  il  tumore  fosse  flemmo- 
noso o risipelatoso  , vi  s’  aggiunge  anche 


il  dolore  e la  sete,  e un  senso  d!  vivo  calore, 
e la  febbre  non  molto  ardente , la  quale  non 
corrisponde  al  grado  della  sete  (Galeno, 
1.  c ). 

6.  «Infatti  se  mangiava  cose  sia  acri  sia  aci- 
de, o salate,  od  aspre,  provava  un  vellica - 
mento,  o un Isenso  di  costrizione  ; e doleva! 
in  questa  parte,  ma  o più  moderatamente 
o nulla  nel  deglutire.  Le  sostanze  stiptiche 3 
ed  astringenti  determinavano  un  dolore? 
più  forte  «.  ("Galeno,  i.  c — » Si  prova 
un  senso  di  morsicatura,  o di  costrizione  all 
luogo  dell’  ulcera  , nel  mangiare  , e special- 
mente  se  sono  cose  o molto  fredde,  o molto 
calde  od  aspre  5 alcuni  poi  soffrono  il  do- 
lore alla  gola  islessa,che  si  estende  talvolta 
fino  alla  scapola  : vomitano  pituita  : e 
talora,  quando  la  malattia  si  prolunga,  o* 
si  aggrava  , rigettano  il  cibo  e lo  hanno 
a schifo:  la  febbre  non  è sempre  continua 
ma  erratica».  (Areteo,  lib.  IL  cap.  11). 

7.  » Una  volta  che  questi  sintomi  ("della 
disfagia)  siano  comparsi  da  molto  tempo  , , 
sopraggiungendo  talora  la  febbre  effimera 
talora,  anche  con  brividi,  potremo  prono- 
sticare che  la  gola  arriverà  difficilmente  a 
maturanza  «.  ("Galeno,  1.  c,). 

8.  >•  Nell’  interna  superficie  dell’  esofago, 
vedevasi  un  ascesso  rotto  della  grandezza 
di  una  noce,  dal  quale  era  diviso  in  due 
parti,  come  se  fosse  stato  tagliato  a strati 
coi  coltello,  aiiaccato  ancora  leggiermente 
colla  sola  tunica  esterna  , quantunque 
anche  questa  fosse  affetta  da  sfacelo».  (Zies- 
NER,  1.  c.  p.  638,). 
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§ XXL 


Ulcera  semplice.  Gangrena.  Sfacelo. 


I.  V ulcera  lasciata  dalla  vomica  dell’ esofago, ne  occupala  parte  alta 
o la  bassa,  rarissime  volte  la  parte  media.  È superficiale , attorniata 
da  leggier  durezza,  e lascia  una  cicatrice  L Si  vede  quindi  doversi 
totalmente  distinguere  dalle  esulcerazioni  scrofolose’,  sifilitiche  e car- 
cinomatose dell’  esofago  2.  Tuttavia  non  accertiamo  che  gli  indura- 
menti e le  cicatrici  lasciate  da  quest’  ulcera , quantunque  semplice 
ed  innocua  , non  possano  passare  talvolta  anche  in  mali  più  gravi  3 } 
fra  i quali  s’incontrano  spessissimo  i condilomi  dell’esofago  4. 

II.  Come  avviene  dell’  angina  , così  la  faringitide  e 1’  esofagitide 
passano  pure  in  gangrena 5.  Quest’  esito  si  osserva  soprattutto 
quando  l’ infiammazione  ebbe  origine  da  sostanze  venefiche.  Esso  si 
riconosce  per  gli  stessi  sintomi  che  accompagnano  la  gangrena  del 
ventricolo  6.  Si  hanno  esempj  di  perforazione  della  gola  prodotta 
dalla  gangrena  7. 


1.  Baillie  , Anatom,  des  Jcrankh . Baues,  ivendigen  Kanaì  entstehen  kann  «,  Bleuland, 
vers.  di  Soemmering,  Berlin  1820,  p.  S2.(»  Ge-  1.  c. 

schwure  des  Schlundes  sind  bis weilen  von  einer  4.  S.  Rhodius,  obs.  cent.  II.  obs.  46,— 
gemeinen  Natur.  . .Entstehen  Geschwure  im  Bonet,  sepulchr.  1.  c.  obs,  12.  — Schurig  , 
Schlunde  von  einer  gemeinen  Entziiudung  chylolog,  p.  263  et  274.  — Schneider,  chi « 
so  ist  die  Structur  des  Schlundes  an  der  Stelle  rurg.  Geschicht.  B . lo.  — Kunze,  comment, 
die  unmittelbar  das  Geschivur  umgiebt , ein  p.  74. 

venig  verdickt , und  hat  das  Jnnehee  der  [in  5.  Richard,  I.  c. , T.  1 , p.  480  , parla  di 

Geschwuren  gevohnlichen  Anfressung  «).  una  epidemia  di  ulcere  all’esofago  ed  alla 

2.  Cap.  IX.  trachea.  Wilmer  , Monthly  Review.  Lond. 

3.  » JVenn  aber  auch  ein  solches  Eiterge-  1779,  p.  391.  — Tatanget  , Journ.  de  méd. 

schwiir  gliic/clich  aufgehet  , und  das  Eiter  T.  67,  p.  234-  — Baader  , obs.  med.  XL1. 
durch  den  Mund  ausgeworfen  wird , so  kann  raccolte  in  Sandifort,  thesauro  dissert.  — 
sich  dock  der  Fall  leicht  ereignen  , dass  die  Journ.  de  médecine  continué.  T.  14,  p.  323. 
Oeffnungen  ofjen  bleiben,  oder  grosse  Narben  6.  Cap.  XXlll,  § XC111,  N.  VI. 

entstehen,  wetche  den  JFeg  durch  die  Speise - 7.  Heister,  act.  med.  phys.  Voi.  1,  p.  392. 

rohre  Anfangs  einigermassen  verengem  und  in  — J.  Sedìllot,  observat.  d’ime  oblitération 
der  Folge  durch  die  besi'àndige  Reizung  der  de  V eosophage  , suivi  de  la  dechirure  de  ce 
durchgehenden  Speisen  und  Gttranke  immer  canal  et  cVim  abscès  gangrcneux . V.  Recueil 
zunehmen,  so  dass  endlick  eine  vollkommene  pèriod.  della  soc.  de  méd.  de  Paris,  T.  7 , 
Ferstopfung  in  diesem  zum  Leben  so  noth  p.  194. 
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III.  Lo  sfacelo  d éV  esofago  (esofagomalacia)  sembra  non  differire 
molto  dalla  gangrena,  e doversi  ripetere  da  vizio  scorbutico1,  e 
dall’ abolita  influenza  dei  nervi,  quando  cioè  le  pue  membrane  sieno 
così  friabili  da  potersi  rompere  col  dito,  e sotto  il  più  piccolo  sforzo, 

ed  anche  col  vomito  2 si  lacerano.  . .,  . 

IV.  Potendo  P ascesso  e P ulcera  defl’esofago  negli  individui  sani, 
robusti  e giovani,  guarire  spontaneamente,  ed  essendo  la  gangrena 
e lo  sfacelo  affatto  incurabili  , una  cura  soverchiamente  at- 
tiva riesce  inutile.  Finché  dunque  non  si  rompe  l’ascesso,  si  ap- 
plicheranno attorno  al  collo  i cataplasmi  emollienti , e si  alimenterà 
l’ammalato  con  clisteri  nutrienti.  Le  iniezioni , che  taluni  consigliano 
di  praticare  mediante  una  siringa  col  cannello  curvo3,  non  fanno  che 
aumentare  i patimenti  *,  lo  stesso  avverrà  del  vapore  applicato  colla 
macchina  di  Mudges  o di  Read  4.  — A promovere  l’apertura  del- 
l’ascesso, dovremo  noi  eccitare  il  vomito  coi  mezzi  indicati5/ — Po- 
trebbe esser  utile,  è vero,  ma  e se  nell’ atto  del  vomito  avve- 
nisse la  rottura  della  gola?  Per  la  cura  deli’  ulcera  dell’esofago  è 
stato  proposto  P uso  della  spugna  attaccata  ad  un  bastoncino 
flessibile  imbevuta  del  Unto  balsamico noi  non  abbiamo  però 
tanta  fiducia  nei  rimedi  balsamici  per  seguitare  questo  consiglio.  — 
Stabilita  la  tisi  esofagea , non  conosciamo  nulla  che  possa  es- 
sere maggiormente  raccomandato,  oltre  1 uso  del  latte  tiepido  col- 
V acqua  di  Seltz  , del  Unto  di  gomma  arabica  coll’  olio  e col  st- 
roppo di  viole , dei  decotti  di  salep^  di  altea , di  lichen  islamico. 
(lavato  più  volte  per  estrarne  il  principio  amaro)  e dell’  infuso  dei 
semi  di  fellandrio  acquatico. 


ì.  VaN  GEURS,  1.  C.,  p.  91?.  *“  NAHIItS,  t. 
C.,  p.  51. 

2.  Boerhaave  , historia  morbi  atrocis 
Wassenaru.  Lugd,  Bat.,  1724,  rotto  l’esofa- 
go sotto  i conati  del  vomito  , ie  sostanze 
inghiottite  passavano  nella  cavità  dei  pet- 
to, divenuta  la  respirazione  sempre  più  dif- 
ficile, l’ammalato  morì  entro  24  ore), — 
Dkyden,  in  Medical  comment,  of  Edinb.  Dec. 
Il,  T.  3,  p.  33.  — Meier  in  BALDi»GER,neuM 
Maga 2.  B.  3,  Si.  5,  p.  386.  Thilow  , ivi,  B. 
42,  St%  Goldenhagen.  Halle , 1788  , V.  dello 
stesso  Arch . filr  Fliys.  B.  4,  p.  379. — Guer- 
sent  , in  Bull . de  la  soc.  de  médec.  coni.  T . 
45.  — Beyerle  , iiber  Dgsphagie  durch  De- 


generation dee  Schlundes  ; in  Graefe  und 
Walther,  ioum.  f.  Cliir,  n.  Augenheilk.  B% 
1.  Heft  3,  p.  459 . — Jaeger  iu  Hufelapd’s, 
Journ . d.  pr.  Heilk » B.  52.  St.  5,  p.  16.  • 

Schmidtmann  , in  Jbhandl,  der  plugs,  med. 
Societal  in  Erlangen . B.  1,  p.  155  — Thaer, 
Fall  eiiwr  Eriveichung  des  Magens  und  Oe- 
sophagus, in  Casper,  JFochenschrift  far  dia 
gesammte  Heilk.  Beri.  1833.  iV,  3.  Desse  , 
in  Pierer’s,  allg.  med . Annalen . 1826,  De- 
p.  1640.  Crf.  cap.  XXIV. 

3.  Vater,  1.  c. 

4.  Ved.  cap.  V-  § XV.  N.  II. 

5.  Cap.  iV.  § XIV,  N.  V. 

6.  Vater,  !.  c. 


CAPO  Vili. 


m 


DELLE  ADERENZE  MORBOSE,  DELL'IPERTROFIA,  INGROSSAMENTO, 
CALLOSITÀ’  E LITIASI  DELLA  FARINGE  E DELL  ESOFAGO. 


§ XXII. 

Esempj. 


I.  Oi  citano  casi  di  faringe  così  aderente  ai  muscoli  vicini , da  Aderenze 
lasciare  un’  apertura  non  più  grande  di  un  pisello 1 2 3  4.  Talvolta  P ejo-  morbose 

Jhgo  si  unisce  mediante  pseudomembrane  all’ aorta  2 , al  polmone  3 , 
alla  spina  vertebrale  lk.  E occorso  di  vedere  delle  pseudomembrane  a 
scorrere  incrocicchiandosi  dalPuna  all’altra  parete  della  gola  5.  Si  ci- 
tano pure  eie’  casi  di  co  alito  dei  lati  dell’  esofago  6 * e di  atresia  in 
seguito  al  vajuolo  7 ( sinfisi  dell’ esofago), 

II.  Talvolta  una  pseudomembrana  si  sovrappone  alla  superficie  Ipertrofia 
interna  dell’  esofago  8.  Altre  volle  la  linfa  coagulabile  non  forma  e(ì  ingross. 
già  la  pseudomembrana,  ma  si  depone  fra  la  cellulosa  delle  fibre 
muscolari , o fra  le  istesse  membrane  dell’  esofago.  Nasce  quindi 

P ipertrofia  o P ingrossamento  della  gola.  Così  la  membrana  mu- 
scolare dell’  esofago  si  vide  acquistare  la  forma  di  vero  muscolo  in 
un  uomo  che  dilettavasi  di  ruminare  9.  h'>  ingrossamento  delle  mem- 
brane deli’  esofago  è arrivato , per  lo  spazio  di  tre  dita  trasverse  , 
sino  a mezzo  pollice10. 


1.  Haase,  diss.  sistens  caussas  difficilis  do- 
glutitionis  §.  6,  (osserv.  di  Baldinger^. 

2.  Van  Doeveren  i.  c,  — Sandifort  mu- 
seum anatom,  p,  242.  Tab.  CV.  fig.  1,  2.  Tav. 
CVI.  fig.  l. 

3.  Hopfengaertner  in  Hufeland’s  iourn. 
der  prakt.  Heilk.  B.  6.  p.  836' 

4.  Sampson,  Misceli,  acad.  nat.  cur. , dee. 
1»  ann,  5.  obs.  l'io. 

8.  Van  <Seuns,  L c.,  p.  591  («  mit  verschie- 
denen  Fàden  zusammengeheftet  »)• 

6.  Verheyen  , anatom.  Tract.  111.  cap.  X. 

—>  Bonbt,  medic,  septentrional.  P.  I,  p*  804, 


— Marti»!  in  Rest’8,  Magaz.  der  gesavnm. 
Heft.  3,  p.  433. 

7.  Misceli,  acad.  nat.  cur,  dec.  11  , ann.  9. 
obs.  48.  — Brachtfeld  , in  Act.  med.  sa* 
ciet,  Hafn.  Vol.l,  obs.  109,  — Morgagni»!, 
c,,  epist.  XLIX,  art.  53,  34. 

8.  Kunze,  comment.,  p.  50. 

9.  Bartholini,  histor.  anat.  rar.  cent  V. 
hist,  XVI.  T.  Ill,  P-  31,  — Boset,  sepulchr, 
anat.  lib.  ill,  sect.  V.  obs.  9. 

10.  IIagstrom  , fcongL  Vetensk.  acad.  tiya 
HandL , 1798,  T.  16,  N.  6 , p.  298.  — Rudol- 
phi,  Scltwedische  Anmlen  B,  l,  St,  S,  p.  @7. 
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Callosità  III.  Non  mancano  esempj  1 di  callosità  cartilaginea  dell’esofago 
( discatabrosì  stenocorica , tilotica  di  Plouquet  , disfagia  callosa  di 
Schmalz^  ora  sopra  il  cardia  in  forma  d’ anello  2,  ora  alla  parte  su- 
periore dell’  esofago  3,  ora  incominciando  dalla  regione  della  davi* 
cola  sino  e quella  del  ventricolo  4 , e quando  sotto  la  forma  d i 
escrescenza  5.  Queste  callosità  talvolta  sussistono  da  sole,  ora  sono 
accompagnate  da  aderenze  morbose  6 , da  erosioni  7 , da  ulcere  8 , 
dilatazioni 9,  e da  litiasi  dell’  esofago. 

Litiasi  IV.  Si  è trovato  di  fatto  V esofago  convertito  in  sostanza  os- 
sea 40,  ora  dietro  la  laringe11  e vicino  al  ventricolo12.  — Altre  volte, 
delie  concrezioni  lapidee  13  svoltesi  fra  le  membrane  dell’  esofago 
non  recavano  alcun  impedimento  alla  deglutizione  — « Un  uomo 
soffriva  da  oltre  due  anni  difficoltà  di  deglutire,  quando  distaccatasi 
dall’esofago  una  crosta  lapidea  che  venne  evacuata  coll’  alvo  , l’am- 
malato guarì 14.  » « — > ««  Un  uomo  a sessantanni,  andava  spesso  sog- 
getto a infiammazione  della  parte  superiore  dell’  esofago  \ comparve 
finalmente  un  pezzo  di  concrezione  lapìdea , e da  quel  tempo  cessò 
la  malattia  quantunque  fosse  abituale  15  ». 


1.  Trilles,  diss.  de  fame  letali  ex  callo- 
sa oris  ventricidi  angustia.  — Gyser,  diss' 
de  fame  lethali  e callosa  oesophagi  angu- 
stia. Argent.  , 1770.  — J.  W.  Francis,  in 
Transactions  of  the  literary  and  philosophi- 
cal society  of  New-York.}  1815.  — Fletcher 
1.  c. 

2.  Becken  , Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  I.  ann.  4.  obs.  67.  — Bonet,  sepulchr. 
I.  c.  obA.  9.  — Vallisnieri  , opere  fisico- 
mediche. Venez.  1733,  Voi.  3.  obs.  36,  p.  208, 

— Schalnammer  , diss.  de  morbis  fibrae 
muscularis  ex  materiae  mixtura  mutata 
cognoscendis.  Hal.  1798, p.  53.  fig.  6.Recusa 
in  Reil’ s,  Archiv.  fur  die  Physiolog.  B . 4, 
p.  287.  Tab.  I,  — Luther,  in  Hufeland’ s, 
Journ.  der  pr.  Heillt.  B.  8.  Heft  1 , p.  117. 

— Witke,  in  Rust’s,  Magaz.  der  gesammt. 
Heilk.  B.  22.  Heft  3 , p.  565.  Descrive  un 
caso  degno  di  osservazione,  di  callosità  del- 
l’esofago a!  di  sopradei  cardia,  contenente 
il  nocciolo  di  una  prugna. 

3.  Collins  , System  of  Surgery,  Voi.  1. 
p.  2,  cap.  16*  — Warner,  Cases  of  Surgery 
obs.  9. 

4.  Sampson,  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  I.  ann.  3.  obs.  170. 

5.  Bonet,  1.  c.  obs.  9.—  Cfr.  Gbaee,  diss. 


de  callosa  excrescentia  oesophagum  ob- 
struente,  mortis  caussa.  Altdorf.  1764. 

6.  Bonet.  1.  c.  lib.  111. sect.  IV.  obs.  8.  — 
Oaase,  1.  c.  p.  17, 

7.  Cerotti  , descriptio  musei  patholog. 
anat.  Lips.  sub.  N.  882.  — Kurze,  comment. 
p.48. 

8.  Commerc.  Liter,  Norimb.  1741.  hebd. 
XXV  , p.  196;  — Ehrlich  , chirurgische  auf 
Beisen  gesammelte  Beobachtungen  B . 1, 

9.  Grashuis  , Act.  acad.  uat.  curios.  Voi. 
.VI.  Obs.73,  p.  265. 

10. Abrahamson  , in  Meckel’  s,  Archiv  der 
pr.  Arznehvs  B.  1.  N.  16- 

11.  Metzger,  obs.  de  viro  fame  consumto 
ob  osseam  oesophagi  angustiaci;  in  Adver- 
sariis  medicis.  Traj.  ad  Mosam,  1774.  Voi.  I, 
p.  175.  N.  5. 

12  Walter,  anatom.  Museum.  2Ll,p.  140. 
N.  278. 

13.  Forestus,  observ.  lib.  XV.  obs.  28;  — 
Fel.  Plater,  obs.  med.  p,  208.;  — Bonet, 
j.  c.  lib.  1.  sect.  XXII.  obs.  3.  — Act.  acad. 
nat.  curios.  Voi.  VI.  obs.  68. 

14.  Jacobaeus  , vedi  Bartholino  , in  Act. 
med.  Hafniens.  Voi.  I.  obs.  119,  p.  212. 

15.  Laz,  Riverio,  obs.  med.  Hagae  1659  , 
p,  325. 
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§ XXIII. 

Sintomi.  Cause . 


I.  Allorché  non  si  è potuto  ottenere  la  risoluzione  perfetta  della  Sintomi 
faringìtide  o della  esofagìtide,  il  convalescente,  del  resto  però  sano, 
riacquista  1’  appetito,  ma  non  così  la  libertà  di  deglutire,  come  go- 
deva dapprima,  massime  pei  cibi.  — Altre  volte  la  difficoltà  di  de- 
glutire incomincia  a poco  a poco,  o solo  colfandar  degli  anni  passa 

nella  impossibilità  assoluta  di  prender  cibo.  Nell’un  caso  e nell’altro 
P ammalato  istesso  sa  indicare  il  sito  dell’ostacolo,  imperciocché 
prova  in  una  data  parte  dell’  esofago  una  sensazione  come  se  i cibi 
passassero  per  un  luogo  arido,  teso  e angusto.  Si  sforza  quindi  di 
agevolarne  il  passaggio  con  qualche  bevanda  o con  altro  pezzetto 
di  cibo,  e a questo  scopo  distende  il  collo  o lo  frega  colla  mano  per 
dì  dietro1.  Dopo  che  le  sostanze  inghiottite  oltrepassarono  (talvolta 
con  romore)  il  luogo  affetto,  l’ammalato  stanco,  prova  un  senso  di 
crudità  nell’esofago.  Questi  sintomi  aumentano  a poco  a poco,  ag- 
giugnendosi  il  dolore  nell’  atto  di  deglutire.  Quando  la  sede  della 
malattia  è molto  in  basso,  i cibi  inghiottiti  talvolta  riascendono  per 
la  gola  2 (vomito  esofageo 3)  per  essere  deglutiti  di  nuovo.  Non 
è raro  neppure  che  l’ammalato  vomiti  cibi  4 appena  presi , qua- 
lunque sia  la  loro  forma  o natura , mentre  le  bevande  per  solito 
si  trattengono  per  qualche  tempo  nella  parte  ostruita  dell’esofago  5. 
L’ammalato  privato  di  tal  maniera  a lungo  del  necessario  alimento 
intabidisce.  Cause 

II.  Egli  è facile  l’attribuire  le  adesioni  morbose,  l’ipertrofia  e 
l’ingrossamento  della  faringe  e dell’ esofago  alla  infiammazione  acuta 
precedente,  da  cui  Jpro venne  la  linfa  coagulabile  } ma  è difficile  il 


4.  Detharding  {Ephem.  acad.  nat.  curios, 
cent.  1 append,  io.  ad  obs.  12.)  narra  di 
un  ammalato  il  quale  non  poteva  inghiot- 
tire nulla.,  se  prima  non  aveva  inumidita 
la  gola;  di  questi  tali  ne  ho  veduto  anch’io 
moltissimi. 

2.  Haller.  (1.  c.  § 8).  « In  un  esofago 
ostrutto  il  cibo  venne  spinto  in  basso  col 
moto  naturale  peristaltico , e ritornò  in 
alto  col  moto  antiperistaltico  »>. 

5.  Un  caso  di  vomito  di  questo  genere  si 
trova  descritto  nel  Hefeland’  s,  J ouriu  der 
prakt,  Heilk,  B.  40.  (1818;.  SI.  6,  p.  47.  » Die 


fliissigen  Sachen  (an  feste  Speisen  war  gar 
nicht  zu  gedenken)  tvurden  eine  halbe  Stunde 
nach  ihrem  Genusse,  wie  mit  einer  Spritze 
and  oline  jene  begm  Erbrechen  gewdtmliche 
Anstrengung,  den  Schiumi  herauf  in  den  Mund 
und  Rachenhohle  emporgestossen).  L’esofago 
al  cardias  era  più  grosso  e più  stretto. 

4.  La  callosità  « pare  che  si  opponga  di 
più  alla  deglutizione  dei  cibi  che  a quella 
delle  bevande  «.  Morgagni,  I,c.  epist.  XX111. 
art,  13. 

5.  Gkashuis,  1.  c. 


SI 


Voi.  III. 
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dar  ragione  delForigine  della  callosità  e della  litiasi  di  quelle  parti. 
Però,  se  consideriamo  che  siffatte  alterazioni  organiche  si  riscontrano 
per  lo  più  nell’età  senile,  a preferenza  negli  uomini  che  nelle  don- 
ne, ed  in  seguito  all’abuso  delle  bevande  spiritose  % del  caffè  2,  del 
thè  3 e del  tabacco  da  fumo  , specialmente  quando  si  ha  la  cattiva 
abitudine  di  inghiottirlo  solo,  o misto  alla  saliva  , incliniamo  ad  in- 
colparne P artritide. 

Contimi az.  ciua^  m°d°  siffatte  malattie  impediscano  la  deglutizione,  è 

dcirargom.facile  intenderlo,  se  si  considera  che  la  rigidezza  osta  all’ agilità  4 eie 
pareti  della  gola  non  possono  aumentare  di  volume  , senza  dimi- 
nuire contemporaneamente  il  lume  del  canale  5 ( esofagostenosi  6)  od 
anche  chiuderlo  del  tutto  7.  Ho  detto,  non  potere  aumentare  di  vo- 
lume, ecc.  sebbene  si  abbia  un  caso  in  cui  l’esofago,  ad  onta  che 
fosse  cartilagineo  ed  osseo , pure  non  impediva  la  deglutizione  ( ed 


1.  Nauti*  (1,  c.  p.  32)  attribuisce  laffre- 

quenza  deìPinduramenlodeiresofago  negli 
Olandesi  all’  abuso  dei  liquori  fermentati, 
e l’ascrivono  pure  alla  medesima  causa 
Thysse»  ( Geschiedkundkje  Beschouwing  der 
Ziekten  in  de  Nederlande.  Amst.  1824/  E 
Dorfmvller  (in  Harless*  neue  Jahrbiicher 
fiir  die  Med « und  Chìrurg.  B.  12.  3). 

2.  Coward,  de  fermento  vitali  nutritio. 
Lond.  1695.  — Cfr.  Ellis  , Geschichte  des 
Koffees * insieme  allà  Lettsom’s,  Geschichte 
des  Thees  pubblicata  in  Lipsia  1776  — Vedi 
pure  van  Geuns  fl.c.  p.  231),  che  l’alt  ri  bui  see 
in  gran  parte  alla  qualità  de  -raffè  , e ben 
saviamente,  giacché  se  basta  Scp  il  solo  abu- 
so del  caffè  a determinare  la  callosità  del- 
l’esofago, questa  malattia  dovrebbe  essere 
endemica  in  Venezia,  ciò  che  non  si  veri* 
fica. 

3.  » Solite  nicht  die  dem  Thee  eigene  zu - 
sammenziehende  Eigenschaft  dodi  im  Her- 
vorbringen  dieser  Krankheit  viel  Antheil  ha - 
ben  •>?  ( Anmerhung  zu  van  Geuns*  1.  c.  p 233). 
Morgagni  ( op.  c.  epist.  XXVlll.  art  15  ). 
dice:  « vi  sono  autori  stimabilissimi  , i 
quali  pensano  che  questo  genere  di  malat- 
tia possa  aver  origine  dall’uso  delle  bevan- 
de molto  calde  oggi  giorno  tanto  comune: 
ciò  che  io  non  vorrò  negare  del  tutto.  Ma 
non  ignoro  che  gli  antichi  e almeno  i 
Chinesi, scrupolosissimi  del  le  loro  abitudini, 
hanno  usato  ed  usanoancoradelle  bevande 
caldissime,  e non  così  spesso  si  trovarono,  e 
si  trovano  in  loro  di  quelli  che  soffrono  di 
lesa  od  impedita  deglutizione  » ...  lo  però 
dubito  che  cotest’uomo  celebre  non  conosces- 
se bene  le  malattie  dei  Chinesi,  e sono  per- 
suaso che  il  principio  astringente  e narcotico 


del  thè  verde  riesca  nocivo  al  tubo  ali- 
mentare. 

4.  Nauys  , I.  c.  p.  17.  («  Da  ss  wenn  dig 
Muskelfasern  steìf , unbiegsam  , Oder  gar  in 
Knorpel  verwanclelt  werden , dieses  sie  aussef 
Stand  setzt , ih  re  Kraft  an  der  hìnabzuschlin~ 
genden  Speise  auszuiiben,  ist  leicht  zu  begrei - 
fen ; da  alle  steifgcspannte  und  unhiegsame 
Kórper  su  j eder  Bewegung  unbequem  sind  , 
hauptsàchlich  aber  zu  einer  solchen , wozu 
einc  merkliche  Verànderung  der  Gestalt  er- 
fordert  wird,  dergleichen  die\enige  Bewegung 
vorzilglich  ist , welch  e bei  dem  Schlingen  in 
den  Fleischfasern  der  Speiserhore  geschieht*). 

5.  « Alla  sezione  del  cadavere,  lo  si  trovò 
tutto  (T  esofago)  pura  cartilagine;  il  suo 
lume  era  ristretto  per  modo  che  a stento  vi 
passava  una  setola  di  porco,  ma  tutta  la 
sostanza  era  più  solida  deli’ istessa  sostanza 
cartilaginea  »»  Bonkt  * 1.  c.  — Nel  caso 
citato  di  Sampson,  si  trovò  la  callosità  con 
tanta  ristrettezza  della  gola  , che  appena 
vi  poteva  passare  una  setola  di  porco  — 
• In  Radstad  , l’anno  1769  , ho  sezionato 
un  militare  bevitore  , eh’  era  morto  dopo 
essere  stato  per  molto  tempo  a digiuno» 
L’  esofago  era  calloso  per  tutta  la  sua  lun* 
ghezza  , le  sue  membrane  grosse  più  di 
un  pollice,  dure;  il  diametro  poi  obliterato 
per  modo  che  appena  vi  poteva  passare 
qua  e là  urrà  setola  da  porco».  (Dalle  me- 
morie di  mio  padre). 

6.  F.  M.  Barggreviì  , diss.  de  oesophago- 
stenosi.  Berol.  lt>29. 

7.  Stoffelio  , in  Bonet  , 1.  c.  obs.  20, 
dice  potere  l’esofago  cartilagineo  otturarsi 
del  tutto. 


I 
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ii  vomito).  Questo  caso  è riferito  da  Morgagni  h — « Un  principe 
aveva  i ’‘esofago  esternamente  membranoso , e internamente  cartila- 
gineo^ anzi  vicino  alle  stomaco  per  l’estensione  di  un  pollice,  osseo. 
Eppure  quel  principe,  nell’ultimo  biennio  della  sua  vita,  non  solo 
aveva  vomitato  ogni  giorno  due  ore  dopo  il  pranzo,  ma  non  sì  era 
lagnalo  mai  di  alcuna  molestia , o difficoltà  di  deglutire  » . Ma  forse  , 
nell’  istessa  guisa  clie  il  sangue  viene  spinto  per  un’arteria  ossificata 
e dall’impeto  dei  cuore  e delle  altre  arterie  poste  dietro  di  essa  , 
non  potrebbero  gli  alimenti  essere  de!  pari  spinti  dalla  forza  dei 
muscoli  più  vigorosi  della  faringe  attraverso  l’esofago  che  non  si 
chiude  nè  si  dilata,  ma  rimane  aperto  continuamente  a motivo  delle 
rigidità  delle  pareti  »?  — Talvolta  una  particolare  levigatezza  2 alla 
superficie  interna  dell’esofago  calloso  ed  osseo,  sembra  bastare  io 
questi  casi  a compensare  l’ostacolo.  Finalmente  noi  opiniamo  che 
le  materie  contenute  nello  stomaco  possano  più  facilmente  ascendere 
che  discendere  attraverso  lo  stringimeno  dell’esofago,  perciocché  l’atto 
del  vomito  lo  fa  allargare. 

§ XXIV. 


Diagnosi . Pronostico. 


I.  Qui  si  presenta  una  difficoltà,  quella  cioè  di  poter  distinguere  le  Diagnosi 
malattie  dell’  esofago,  delle  quali  abbiamo  discorso  , da  altre  simili 
malattie  del  ventricolo , massime  allorché  è affetta  la  parte  inferiore  di 
quello.  Celio  Aureliano,  fra  gli  altri,  tentò  di  spianare  questa  difficoltà. 

— « Nell’induramento  poi  dello  stomaco,  dice  egli  4,  senza  ardore  nè 
dolore  tengon  dietro  gli  altri  sintomi  soliti  : tanto  un  senso  ligneo  delle 
medesime  parti,  massime  fra  le  scapole,  quando  l’indurimento  si  estende 
a tutto  lo  stomaco:  se  l indurimento  esiste  nelle  parti  superiori , vi  sarà 
difficoltà  di  inghiottire , finche  le  sostanze  introdotte  non  sieno  giunte 
al  fondo  del  viscere : e se  l’induramento  fosse  nel  fondo  medesimo,  che 
i Greci  chiamano  fuori!)  si  potrà  inghiottire  facilmente , ma  ne  segue 
poi  un  senso  di  peso  -,  quanto  un  senso  di  durezza  e di  gonfiamento 
nelle  parti  interne  dei  precordj  ».  — Wichmann  4 dice  che  il  vomito 
esofageo  suole  avvenire  con  romore  gargarizzante  e con  escrezione 
copiosa  di  muco  tenace  e di  saliva.  Ma  simili  fenomeni  si  osservano 


L Op.  c.  epist.  XXVI 11,  art.  15.  ver/tnorpelt  waren , oline  dass  sonst  ein  an- 

2.  >»  Ber  Herr  vaw  Beekhoven,  db  Wind,  derer  Fehler  an  denselben  zu  fìnden  war  «. 
ein  Freund  des  Herrn  Tronchi n , hat  mieli  (Nauys,  1.  c.), 

ver sicher t , dass  dieser  zwo  Speiserohren  im  5.  De  morbi,  acuì,  et  chron.  tib.  11!. 
Besitz  gehabt,  welche  an  ihrer  ìnnern  Seite  cap.  2. 
glatt  und  eben  , md  dock  ganz  und  gar  4.  L.  c. 
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anche  nel  vomito  sintomatico  della  malattia  del  ventricolo.  Non  resta 
adunque  che  dedurre  la  diagnosi  dal  corso  della  malattia  e dalla 
esplorazione  dell’  esofago.  Riscontrato  in  tal  caso  l’ ostacolo  , guar- 
dati dal  credere  per  ciò  solo  che  esista  alcuna  delle  malattie  esposte 
nel  presente  capo:  poiché  ve  n’ha  ben  di  peggio,  siccome  vedre- 


mo fra  poco.  . # # . 

II.  Avvegnaché  in  fatto  alcuni  ammalati  possano  perire  di  fame 
per  la  ristrettezza  dell’  esofago  dipendente  da  infiammazione  acuta  1 , 
pure  il  pericolo  è di  gran  lunga  minore  che  se  la  malattia  pro- 
venisse da  artritide  o da  cause  ignote.  Nel  primo  caso  abbiamo 
già  osservato  poter  recare  qualche  sollievo  la  sola  deglutizione , o 
l’esplorazione  dell’  esofago  \ e l’osservarono  altri  2 dal  mangiare 
con  avidità  della  salsiccia  3. 


§ XXV. 


Cura. 


In  generale  I.  Rimanendo  qualche  speranza  di  guarigione  si  offrono  due  ri- 
med j , il  mercurio  ed  i mezzi  meccanici. 

Mercurio  y\  QR  elogi,  generalmente  soverchi,  che  si  accordarono  al  mercurio 4, 
sono  da  riservarsi  principalmente  ai  casi  di  ristrettezza  dell’esofago  per 
T accresciuto  spessore  delia  sua  membrana  dipendente  da  pregressa 
infiammazione.  Si  amministra  sotto  forma  di  unguento 5 (in  quella 
medesima  parte)  a piccole  dosi  e replicatarnente,  fino  a che  si  ma- 
nifestino i primi  segni  della  salivazione  : parecchj  autori  si  gloriano 
anzi  di  averla  provocala  e con  vantaggio  6.  — Dobson  propose  di 
istituire  le  unzioni  mercuriali  non  già  al  collo,  ma  all’epigastrio, 
essendo  che  i vasi  linfatici  non  decorrono  a perpendicolo  dalle  parti 
esterne  alle  interne,  ma  dalle  inferiori  al  tronco  comune  7.  — Io, 
persuaso  che  il  mercurio  esercita  la  sua  azione  su  tutto  il  corpo  , 


1.  Ringlarb  , in  the  London  medicai  and 
physical  Journal.  T.  48.  S emptembr.  1822. 

2.  Martini,  1.  c. 

3.  Schurig  , chylologia,  p.  266. 

4.  Heister  , PVahrnemungen.  B.  % p»  213; 

— J.  Brisbane  , select  cases  in  practice  of 
medecine.  Lond.  1772,  p.  17  e Sommi,  auserl. 
Ahhandl . fùr  pr.  Aerzte  B.  1.  Sf  2,  p.  136. 

— S.  Platten  , von  den  guten  Jfirkunqen 
des  Quecksilbers  in  dem  ver  hinder  ten  Schtin * 
gen . dal  London  medicai  Journal  Voi.  10.  P.  4 
p.  356.  in  Samml.  auserl.  Abhandl , fiir  pr. 

Jerzte  B.  13.  S t.  3,  p.  396;  — Engelhard  , 
dies,  casus  dysphagiae,  Lundae  4796  f'r. 


Rudolpiii,  Schwedische  Annalen.B.  1.  Heft  2, 
p.  167);  — Stevenson,  in  medical  and  phy- 
sic. Journal  1802.  Julius  (v.  Hufelànd  , und 
Harless,  neues  Journal  cler  ausiàndischen 
med.  chirurg.  Literatur.  B.  2.  St.  1,  p.  157); 
— Sequire,  in  medical  obser.  and  inquiries. 
T.  6;  — van  Geuns,  1.  c.  p 237. 

b.  Wathen,  in  Memoir,  of  the  medicai  So- 
ciety. Lond.  Voi.  1. 

6.  Weszpremi  , diss.  observata  medica. 
Traj.  — Furquason,  Memoir,  of  the  medical 
Society,  Voi.  2;  — Munkley  , Jrzneykund. 
Abhandl.  von  London.  B.  1.  N • 11. 

7.  Medic,  observat.  and  inquiries.  T.  6. 
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preferisco  il  metodo  di  fare  le  unzioni  al  collo , ne’  casi  di  disfa- 
gia, siccome  quello  che  persuade  di  più  anche  gli  ammalati.  — . Vo- 
lendosi contemporaneamente  promovere  1’ alvo  (ciò  che  non  si  deve 
mai  trascurare),  si  darà  il  mercurio  sotto  forma  di  calomelano , ma 
senza  indugio.  — - Wichmann  propose  il  mercurio  corrosivo  come 
purgativo  Non  bastando  il  calomelano  a promovere  1’  alvo,  lo  si 
unirà  all’  aloè  , come  sì  è detto  di  sopra 1  2.  Quando  la  malattia  è 
inoltrata,  massime  se  1’  ammalato  è vecchio , e già  da  molto  tempo 
privo  del  necessario  alimento,  bisognerà  astenersi  del  tutto  dal  mer- 
curio, per  P inevitabile  condizione  scorbutica  del  corpo  , potendosi 
convertire  il  rimedio  in  un  veleno.  Bband-Schippers  3 giudica  in 
tal  caso  nociva  P azione  del  mercurio  \ se  di  fatto  il  lungo  digiuno 
è considerato  una  delle  principali  cause  dello  scorbuto,  domando  io, 
ove  lo  sarà  di  più  che  nella  disfagia  ? 

III.  Facciamo  voti  pertanto  affinchè  l’efficacia  attribuita  non  ha 
molto  al  murìato  di  ammoniaca  per  la  cura  degli  stringimenti  del-  u e e 
l’esofago  4 venga  confermata  dall’  ulteriore  esperienza  , voti  che  non 
osiamo  quasi  di  estendere  anche  al  pepe  cubebe 5 * ( siccome  so- 
gnato specifico  nelle  malattie  delle  membrane  mucose).  Con  maggior 
diritto  forse  potremmo  proporre  nella  litiasi  dell’esofago  l’uso  degli 

acidi  o nitrico  o fosforico  , diluiti  ed  edulcorati  in  modo  da 
costituire  una  specie  di  limonata. 

IV.  Non  si  dovranno  risparmiare  neppure  i soccorsi  meccanici  Soccorsi 
indicati  per  la  dilatazione  dell’ esofago.  Vogliamo  dire  in  ispecie  della  mcccanicl 
introduzione  dello  specillo  elastico  3 accresciuto  gradatamente  di  vo- 
lume, siccome  suolsi  praticare  nella  cura  degli  stringimenti  dell’ure- 
tra , colla  differenza  però  che  nella  gola  non  si  può  lasciare  così  a 

lungo  come  nell’  uretra.  Si  raccontano  7 invece  miracoli  conosciutis- 
simi 8,  dalla  applicazione  spesso  ripetuta  di  uno  specillo  flessibile  9 
d’acciajo,  del  diametro  di  mezza  linea,  munito  ad  una  estremità 


1.  L.  C,  p,  181! 

2.  Cap.  111.  § Vili,  jN.  V. 

3.  Diss.  de  deglutitione  difficili  , § 16. 

h.  A.  F.  Fischer  , Nutzen  des  Salmiaks  in 
grossen  Dosen  bei  einer  auf  Desor ganisalion 
beruhenden  und  gefahrdrolienden  Schlundveren- 
gerung.  Hufeland's,  Journ . der  pr.  Heillc. 
B.  60.  1863.  J uni,  p.  106: 

R.  Salis  ammon iaci  scrupulum]unum. 

Succi  liquiritiae  q*  s. 

Per  farne  pillole  (meglio  boi i ^ grosse  più 
che  l’ammalato  può  deglutire  , prenden- 
done una  ogni  due  ore  (!!)  Pagenstecber  , 
Ferengerung  der  Speiserohre,  durch  Salmiak 
geheilt,  ivi.  B.  65;  1827,  Novemb.  p.  SI: 

R.  Salis  ammoniaci  drachmas  duas. 

Roob  Sambucl.  Syrupi  althaeae  àà 
uncini  duas. 


M.  da  prendersene  ogni  due  ore  (!)  un  mez- 
zo cucchiajo  da  tavola. 

5.  J.  Fosbrocke,  in  London  medicai  Repo- 
sitory. iV.  131.  Novemb . 1824. 

6.  Vareland  , retrècissement  de  Voesophage 
et  description  d'  un  procède  nouveau  pour 
V introduction  des  sondes  élastiques  dans  ce 
conduit  ( Journal  de  médecine  de  Corvisart, 

T.  1,  p.  139;. 

7.  Aussichl  zu  Heilung  der  Dysphagie  aus 
Ferengerung  des  Schlundes  (Hcfeland,  .\ourn. 
der  pra  t.  Heilk.  1826.  Januar  p.  107). 

8.  H.  G.  Jameson,  dal  Medicai  Recorder  of 
original  papers  and  intelligence  in  medicine 
and  surgery.  Pliiladelph.  1823,  in  Froriep  , 
Notizen  N.  23 3.  1825. 

9.  In  Ingl.  Probang.  > 
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Caustici 


Nutrizione 


«T  una  palla , da  cambiarsi  di  mano  in  mano  con  una  più  grossa,  il 
quale  si  introduce  nell’esofago,  mediante  un  conduttore  d’avorio  le- 
vigatissimo di  forma  ovale.  In  Froriep  vedesi  il  modello  tanto  dello 
specillo  come  del  conduttore  l.  — Si  tentò  un  altro  mezzo  per  di- 
latare gli  stringimenti  dell’esofago,  introducendovi  un’ansa  d’inte- 
stino di  gatto  fatto  seccare,  colla  guida  di  uno  specillo  munito  al- 
1’  estremità  di  una  palla  , indi  facendo  passare  per  entro  con  forza 
un’ injezione  con  acqua,  o mercurio,  ma  non  sorti  l’effetto  deside- 
rato, poiché  Pausa  appena  riempiuta  strisciò  fuori  dalla  bocca  come 
un’anguilla  2 * 4.  Nè  si  ottenne  miglior  successo  col  far  inghiottire  gran 
quantità  di  pallini  di  piombo  3 legati  a due  fili,  giacché  per  lo  più 
si  soffermavano  al  sito  dell’  ostacolo  Con  maggior  vantaggiosi  im- 
piegarono le  palle  d'avorio  attaccate  ad  un  bastone  d’osso  di  ba- 
lena 5.  Esortiamo  i meccanici  a voler  studiare  il  modo  , onde  poter 
distendere  ed  ammollire  le  pareti  dell’esofago  colla  forza  del  vapore. 

V.  Per  ultimo,  fra  i tentativi  diretti  a curare  gli  stringimenti  del- 
P esofago,  s’ebbe  ricorso  all’ esperimento  rischioso  del  cau  sti  co,  ap- 
plicandolo all’esofago  per  mezzo  di  uno  specillo  flessibile  6.  Questo 
metodo  si  fonda  sull’analogia,  che  non  si  potrebbe  certamente  negare, 
fra  gli  stringimenti  dell’uretra  e quelli  della  gola.  IVI  a chi  potrà  de- 
terminare al  ietto  dell’ammalato  un  caso  di  siffatta  analogia,  in  cui 
le  complicazioni  si  oppongono  all’applicazione  del  caustico , quando»  i 
per  esempio  esistessero  ulcere  , rughe,  varici?7. 

VI.  Riescendo  inutili  tutti  questi  mezzi,  si  dovrà  attenersi  alla  in- 
dicazione di  prolungare  la  vita.  Non  potendo  più  gli  ammalati  in- 
ghiottire alcun  cibo,  si  dovranno  alimentare  soltanto  con  bevande* 
che  contengano  la  maggior  quantità  possibile  di  principio  nutriente 
(zuccherino?  ) — Oltre  quelle  altrove  raccomandate  8 meri- 
tano d’essere  impiegati  il  decolto  di  rape  ed  il  succo  di  carota 


1.  L.  c. 

2.  Jameson  , 1.  c. 

5.  In  Iwglìcb  , Buck-shot. 

4.  Jameson  , 1.  c. 

8.  Steinmetz  , in  Graefe,  linci  Walther, 
J ourn.  der  Chir.  und  Augenheilk.  Bi  19. 
He  ft  1. 

6.  E.  Home  , practical  observations  on  the, 
treatment  of  strictures  in  the  urethra  and  in 

the  oesophagus.  The  ad  edition , London 
1797,  p.  494  (•»  The  caustic  was  applied  by 
means  of  a bougie,  in  the  same  manner  as  to 
a stricture  in  the  urethra.  The  commonbougie 
was  passed  down  to  the  obstruction , and 
while  there , the  part  opposite  the  cutting  edge 
of  the  front  teeth  of  the  upper  jaw  was  marked, 
to  determine  exact  distance  of  the  stricture j 

this  bougie  was  then  withdrawn , and  the 


curve  it  had  taken  carefully  preserved.  Th. 
curve  was  given  to  the  armed  bougie  , upon 
which  the  exact  distance  was  marked j it  ivas 
then  introduced , and  the  caustic  allowed  to 
rest  for  about  half  a minute  against  the  ob- 
struction; it  gave  little  or  no  pain  , brought 
on  no  local  inflammation  , and  in  the  coursee  j 
of  the  day  there  was  less  spasmodic  aftection 
of  the  oesophagus  when  he  attempted  tOJ  | 
swallow.  . . After  the  fourth  application  hee  ! 
could  swallow  fluids  without  any  difficulty  . 
and  could  get  down  morsels  of  meat  withh  \ 
more  ease  than  he  had  done  since  the  begin- 
ning of  his  illness  ••).  Kalisch  , medicinischet  ! 
Zeitung  des  Auslandes.  Berlin  1833.  N%  14.» 
Praktische  Notisen. 

7 Fletcher,  l.  c.  Tav.  11,  flg,  7—10. 

8,  Cap,  V.  § XV.  N.  1L 
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tanto  encomiato  da  Hufeland,  come  lenitivo,  nelle  malattie  del- 
l’esofago 4.  Preclusa  intieramente  la  strada  al  ventricolo,  l’ incisione 
dell5 esofago,  proposta  affine  di  introdurvi  un  canale  per  il  quale  far 
passare  l’alimento 1  2,  è ragionevolmente  riprovata  dallo  stesso  Mor- 
gagni 3,  e per  il  pericolo  , e per  la  sede  della  malattia , che  s’in- 
contra più  frequentemente  alla  parte  inferiore  dell’  esofago. 


CAPO  IX. 


DEI  POLIPI,,  DEGLI  STEATOMI DELLE  VERRUCHE,  DELLO  SCIRRO 
E DEL  CANCRO  DELLA  FARINGE  E DELL’ESOFAGO. 


§ XXVI. 


Polipi.  Steatomì.  Verruche . 


I.  VJTaleno  lasciò  già  scritto^:  «poter  avvenire  talvolta  che  si  for- 
nii qualche  cosa  di  carnoso  (quale  vediamo  spesso  nelle  parti  esterne) 
nello  stomaco  (esofago),  il  quale  o precluda  totalmente  la  strada  ai 
cibi  , o ne  renda  per  lo  meno  difficile  il  passaggio  5?. — -Fr.  Silvio 
fece  conoscere  che  siffatte  caruncole  provengono  dalle  ulcere  dell’e- 
sofago 5.  Dall’osservazione  riportata  da  Schmieder  sui  polipi  dell’  eso- 
fago  , si  vede  che  l’irritazione  determinata  dall’  abuso  della  polvere 
sternutatoria  di  Spagna,  chiamata  volgarmente  spaniol ^ può  bastare 
per  sè  al  loro  sviluppo.  U alter  racconta  il  fatto  seguente  6:  — « Un 
uomo  a anni  , dilettavasi  oltremodo  di  questa  sorta  di  tabacco  } 
nell’anno  1714  verso  la  primavera,  per  aver  fiutato  a lungo  andare 
soverchiamente  di  questa  polvere,  sentì  un  dolore  urente  alla  metà  del- 
1’ esofago,  e non  molto  dopo  s’accorse  tutt’ ad  un  tratto  di  qualche 
difficoltà  nel  deglutire  i.  Furono  tentati  varj  mezzi,  non  eccettuato  il 


Polipi 


1.  lourn.  cìer  pr.  Heilli.  1820.  Aug.yAW.  &.  De  symptom atum  causis.  Lib,  111. 

2.  Da  Stoffel,  in  Morgagni,  op.  c,  epist.  c.  2, 

XXVI 11.  art.  15.  *'  5-  Prax.  medic,  iib.  I.  c,  5. 

3.  L.  c.  6.  Haller,  disputai,  ad  morborum  histo- 

rian! et  curat,  facient.  T.  VII,  p.  S94. 
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forbitolo  del  ventricolo  (volgarmente  detto  Magenhiirste)  m...  ma  invece 
dell’effetto  salutare  desiderato,  il  paziente  s’  accorse  che  il  male  andava! 
sempreppiù  aumentando,  finché  non  potò  più  inghiottire  i cibi  solidi , 
e per  poter  alimentare  il  corpo  già  molto  emaciato , e sedare  la 
fame,  dovette  attenersi  soltanto  ai  liquidi,  per  esempio,  al  latte,  al 
brodo  d’avena  allungato,  eec.  . . . Finalmente  non  potè  più  deglutire 
neppure  i liquidi,  per  cui,  dopo  alcuni  giorni,  nel  mese  di  aprile; 
del  i^i5  , tormentato  dalla  fame  e dalla  sete,  ed  oltremodo  ema- 
cialo, miseramente  perì  ».  — Tagliato  V esofago  alquanto  contorto 
e più  sottile  verso  la  faringe  « vedevasi  una  escrescenza  carnosa,,  \ 
la  quale  nella  parte  media  dell’  esofago,  ed  in  quella  posteriore,  che 
appoggia  sul  principio  della  spina  dorsale,  assumeva  l’aspetto  presso 
a poco  dell’umore  inspessito,  estendendosi  sino  al  piloro,  avendo  in 
complesso  la  lunghezza  di  sei  dita  trasverse  ed  uguagliando  in  gros- 
sezza un  lombrico  piuttosto  voluminoso  »,di  cui  vestiva  in  certa  maniera 
anche  l’aspetto.  La  sostanza  di  questa  escrescenza,  o meglio  di  questo 
polipo,  era  carnoso- fibrosa  e molle,  il  colore  però  assai  rosso.  Taglia— : 
vasi  facilmente  col  coltello,  e cedeva  pure  alla  pressione  delle  ditali 
levato  il  polipo,  si  vedevano  i suoi  peduncoli , o meglio  le  sue  ra—  i 
dici,  le  quali  si  insinuavano  nella  sostanza  della  gola.  « Hoffmann  1 
fa  menzione  di  un  uomo  obeso  , sessagenario  , al  quale  cresceva  col 
crescere  e col  decrescere  della  luna  certa  carne  fungosa  situata  al 
principio  dell’esofago,  della  grossezza  di  una  piccola  noce,  la  quale 
impedì  finalmente  la  deglutizione  e la  respirazione,  sicché  l’ammalato 
dovette  morire.  — Vater  scrive  2 «Un  uomo....  da  qualche  tem-- : 
po,...  tormentato  da  dolore  nella  regione  dello  scrobicolo  del  cuore,  i 
che  si  estendeva  trasversalmente  verso  il  dorso,  con  nausea  e conati 
di  vomito,  oltre  la  tosse  con  escreato  di  materia  pituitosa,  accompa—  i 
gnalo  soprattutto  da  difficoltà  di  deglutire,  domandò...  soccorso.... 
premessi  i digestivi , si  amministrò  1’  emetico  coll’  ipecacuana , loc—  i 
chè  determinando  per  una  o due  volte  il  vomito,  e poche  sca— i 
riche,  non  arrecò  alcun  sollievo...  imperocché  il  dolore  rimase  fisso 
nel  medesimo  luogo  , aumentò  la  difficoltà  di  deglutire  , cosicché  v 
tranne  i liquidi , non  potè  quasi  più  introdurre  nulla  nel  ventricolo,,  b 
per  l’ostacolo  percepito  nell’orificio  sinistro,  e non  senza  grandis- 
simo sforzo.  . . Venne  consigliato  il  vino  lassativo,  indi  l’uso  del- 
l’acqua amara  . . . nel  bevere  di  quest’acqua,  l’ammalato  sorpreso  da 
improvviso  strozzamento,  con  minaccia  di  soffocazione,  vomito  unai 
massa  della  lunghezza  e grossezza  di  un  dito , con  molto  sangue. 
Lavato  e tagliato  questo  corpo,  presentò  internamente  una  sostanza 
membranosa  e carnosa.  Dopo  avere  espulsa  questa  massa,  1’  anima—  j 
Iato  per  alcuni  momenti  credette  di  sentirsi  alquanto  sollevato  e 
tale  sembrò  anche  agli  astanti  ^ ma  bentosto  ricomparve  il  dolore,  e 


1.  Nelle  note  a Potkrio,  cap.  XXIX,  tae  causila  abditis.  Nelle  cit.disput,  di  Bal 

2 De  deglutitionis  difficili»  et  impedì-  leu,  T.  4,  p.  hist.  Ili,  p.  380. 
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aumentò  di  giorno  in  giorno...  Riferì  F ammalato  che  due  anni 
prima , essendo  caduto  dalla  scala,  riportò  una  grave  contusione  al 
dorso , in  quel  sito  istesso  ove  sussisteva  il  dolore , ma,  siccome 
da  quel  tempo  non  aveva  più  sofferto  alcun  incomodo,  non  vi  badò 
punto.  Essendo  adunque  F ammalato  tormentato  sempreppiù  dal 
dolore , e non  potendosi  per  la  difficoltà  di  deglutire  far  prendere 
alcun  medicamento  per  bocca  , e d’  altronde  F alvo  essendo  chiuso- 
si tentano  i clisteri...  Ma  che?  Dopo  uno  o due  clisteri,  nella 
notte,  Fammalato  sorpreso  da  atrocissimo  dolore  di  ventre , volendo 
alzarsi,  ricade  sul  ietto  privo  dei  sensi  , e tutto  freddo,  contratte 
le  dita  delle  mani,  giace  steso  come  morto  finché...  scosso  dalle 
grida  e dalle  forti  fregagioni,  parve  ritornare  in  vita.  Allora, 
sentendo  il  bisogno  di  evacuare  Falvo,  sorse  dal  ietto,  si  pose  a 
sedere  sopra  una  seggiola  forata  , espulse  quindi,  insieme  a molta 
copia  di  sangue , una  massa  informe , grossa  più  di  un  pugno  , la 
quale,  esaminata,  presentò  una  sostanza  veramente  membranosa  e 
polposa...  Non  ostante  F evacuazione  di  questa  massa,  Fammalato 
on  provò  alcun  sollievo...  e dovette  morire.  Aperto  il  cadavere  , 
ìson  apparve  nelF  esofago  alcuna  escrescenza,  o pezzo  di  carne, 
vicino  a!F  orificio  del  ventricolo  } ma  una  ristrettezza  ed  una  rugo- 
sità prodotta  dalla  membrana  interna  tumefatta , che  rendeva  dif- 
ficile il  passaggio  al  ventricolo.  In  quell’  istesso  luogo  s»  vedeva 
una  estesa  suggellazione  , o macchia  livido-cerulea  , ove  senza  dubbio 
esisteva  quella  massa  carnosa  , che  venne  espulsa  col  vomito.  Ciò 
venne  confermato  dall’  istessa  struttura  delF  intestino  ileo , in  vici- 
nanza al  digiuno  , ove  si  è osservato  parimenti  uno  stringimento 
ed  una  rugosità  preternaturale,  ed  all’ ingiro  di  esso  una  consimile 
macchia  ceruleo-hvida . donde  si  distaccarono  senza  dubbio  le  molli 
masse  carnose,  con  abbondante  sangue,  evacuate  per  Falvo  »). . — 
Dallas  1 racconta  di  un  uomo , ai  quale  ogni  volta  che  veniva 
preso  dal  vomito  , ascendeva  dalla  gola  nel  cavo  della  bocca  una 
massa  carnosa  piuttosto  grossa.  Arrivava  quindi  questa  massa  sino 
ai  denti  anteriori , e,  divisa  in  quattro  rami,  empiva  la  bocca  e le 
fauci  , cosicché  impediva  la  respirazione.  Gessato  il  vomito,  si  libe- 
ravano ancora  le  fauci.  Tirato  il  polipo  nel  cavo  della  bocca  , venne 
praticata  una  legatura  in  modo  che  potesse  venir  di  nuovo  deglu- 
tito. Si  manifestò  la  tosse,  con  senso  di  rigidezza  e di  tensione  nel 
petto.  Dopo  tre  settimane , il  filo  della  legatura  uscì  coll’alvo,  uni- 
tamente ad  alcuni  pezzi  carnosi.  L’  ammalato  pareva  guarito  \ ma 
ricomparve  il  male,  accompagnato  da  somma  difficoltà  di  deglutire, 
e dopo  due  anni  morì.  L’  esofago  presentò  un  enorme  polipo  car- 
noso , la  cui  radice  aveva  la  sua  origine  tre  pollici  al  di  sotto 


4.  Essays  and  observations  physical  and  li- 
terary , Read  before  the  pyilosophical  society 
of  Edinb.  1771.  Voi  9. 

ss 


Voi.  111. 


BEI  POLIPI  DELLA  FARINGE  E DELL’ESOFAGO,  ECC. 
della  glottide.  Esso  era  diviso  in  quattro  rami , il  più  lungo  dei 
quali  scendeva  sino  al  cardias.  — Hofer  1 parla  di  un  uomo  il  quale 
da  alcuni  anni  provava  difficoltà  nel  deglutire  e nel  parlare.  Final- 
mente in  seguito  a tosse  e vomito  violento  espulse  un  polipo  di 
color  bruno.  — Monro,  il  giovine 1  2 3,  recise  in  una  donna  un  polipo 
dell’esofago  che  sporgeva  dal  palato.  Vent’ anni  dopo  parve  all’  am- 
malata che  si  fosse  riprodotta  la  malattia,  e richiese  il  consiglio  dell’au- 
tore il  quale,  esaminata  la  parte,  si  scoperse  non  già  un  polipo,  ma 
un  corpo  duro,  dipendente  da  un  tumore  delle  pareti  anteriori  di  tre 
vertebre  cervicali.  — Taylor  3 narra  di  un  uomo  travagliato  di  di- 
sfagia, il  quale  vomitò  in  due  volte  tre  pezzi  di  sostanza  poliposa 
corrotta,  indi  si  trovò  per  qualche  tempo  sollevato.  Sezionato  i 
cadavere,  l’esofago  corroso  presentò  una  massa  bianca  e densa.  - — 
Logan  * riporta  il  caso  di  un  bambino  di  tre  settimane  il  quale  andava 
soggetto  ad  accessi  di  dispnea  che  simulavano  il  croup.  Duranti  tali 
ascessi  il  bambino  non  poteva  poppare  senza  pericolo  di  soffoca- 
zione. Sotto  i conati  del  vomito  si  portava  nella  cavità  della  bocca 
qualche  cosa  di  rosso.  Promosso  il  vomito  col  titillamento  delle 
fauci,  si  manifestò  una  massa  carnosa , proveniente  dal  centro  della 
faringe,  della  lunghezza  di  tre  pollici  , e della  dimensione  di  un  pol- 
lice e mezzo.  Si  potè  levare  colle  forbici,  premessa  la  legatura.  — I 
seguente  caso  fu  veduto  da  me  stesso: — Nell’anno  i8i/p  un  Ebreo 
di  Vilna,  non  potendo  più  deglutirei  cibi,  chiese  il  mio  consiglio. 
La  malattia  durava  da  due  anni , aveva  cominciato  a poco  a poco 
quasi  senza  accorgersene,  ed  ora  era  diventata  stazionaria.  L’  am- 
malato provava  una  sensazione  come  di  un  corpo  straniero  in  gola  , 
che  eccitava  lo  screato  ( Ràuspern ) e la  tosse.  Esaminate  le  fauci 
ed  il  collo,  riscontravasi  nulla  di  morboso.  Ma  nel  tossire  apparve 
un  corpo  della  grandezza  di  una  mandorla  e di  un  colore  scarlatto. 
Io  giudicai  questo  corpo  per  un  polipo  dell’  esofago , e proposi 
1’  esportazione  mediante  la  legatura.  Ma  che  ? Il  professore  di  chi- 
rurgia Niszkowski,  chiamato  per  eseguire  l’operazione,  dichiarò  che 
quel  corpo  non  era  già  un  polipo , ma  bensì  /’  epiglottide . L’  am- 
malato spaventato  dal  pericolo  a cui  si  esponeva  per  il  mio  consiglio 
(supposto  ma  non  concesso  l’errore),  se  ne  fuggì.  Mi  sia  di  giusti- 
ficazione la  seguente  osservazione  di  Vater  5:  u Un  giovine  trilu- 
stre , già  da  alcuni  anni  fu  preso  da  tale  spavento , che  rimase 
per  qualche  tempo  colla  bocca  aperta  senza  poter  proferire  parola. 
Da  quel  tempo  cominciò  a poco  a poco  a respirare  più  difficilmente 
per  lo  strozzamento  alle  fauci  con  istimolo  continuo  a tossire.  Esa- 


1.  Acta  Helvetica.  Voi,  1,  p.  62.  4.  Dall’  Eclinbvrgli  medical  and  surgical 

2.  The  morbid  anatomy  of  the  human  gul~  Journal  1852  in  Fhoiuep’s,  Notizen  aus  dem 

let . etc.  Vedi,  Sanimi,  ausserl.  Jbhandl.  fiir  Cebiete  der  Natur-und  Heilh , B.  54.  2V.  8, 
pr.  Jerzte . B.  25,  p.  562.  5 L.  c.  hist.  IV. 

3.  Edinburg.  Vernicile  Th , 2,  Beob.  25. 
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minate  le  fauci  non  appariva  in  esse  alcun  tumore , e neppure 
esternamente , ma  lateralmente  al  pomo  di  Adamo , nel  tossire 
alzavasi  dalle  parti  profonde  un  tubercolo  duro , grosso  quanto  una 
noce  moscata , riconoscibile  non  solo  al  tatto  ma  anche  alla  vista. 
L ammalato  in  quel  luogo,  nel  respirare  e nel  deglutire  , parevagli 
di  sentire  come  ad  aprirsi  , indi  a chiudersi  subito  una  canna.  Durò 
questa  malattia  per  due  anni,  molesta  soprattutto  nell’inverno, 
e crebbe  a poco  a poco  finché,  impedita  la  deglutizione  e resa  dif- 
ficilissima la  respirazione,  fu  obbligato  al  letto...  Ma  per  buona 
sorte  ii  caso  fece  conoscere  che  il  tumore  comparso  esternamente  e 
duro  , avrebbe  sciolto  il  misterioso  nodo.  Questo  tumore  in  fatto  , 
dopo  quattro  settimane  , per  dei  risolventi  scomparve  , la  respira- 
zione e la  deglutizione  si  fecero  mano  mano  più  libere,  e l’amma- 
lato guarì , senza  serbare  traccia  alcuna  del  tubercolo  che  sì  era 
manifestato  al  collo  55.  — Non  mancano  pure  altri  esempj  di  siffatta 
malattia dai  quali  e dalle  precedenti  osservazioni , ben  ponderate, 
avrai  di  che  istruirti  sull’ argomento  dei  polipi  della  gola. 

II.  Ai  tumori  che  crescono  sulle  tonache  stesse  della  gola  appar- 
tengono gli  s tediami3 , i quali  si  son  veduti  occupare  la  regione  in- 
feriore dell’esofago,  e riempire  anzi  più  o meno  la  gola  istessa  4. 
S’  accoppiano  talvolta  ai  tumori  sarcomatosi  del  ventricolo  5.  — Gli 
steatomi  dell’ esofago  s’incontrano  più  di  frequenti  nelle  femmine, 
riconoscono  per  causa  la  scrofola,  e sogliono  impedire  la  degluti- 
zione soprattutto  all’  epoca  dei  menstrui  6 *.  Sono  accompagnali  per 

10  più  da  dolore  alla  regione  cardiaca,  più  forte  sotto  la  pressione,  e 
da  vomito  mucoso,  frenabile  soltanto  col  siero  acidulo  di  lattei . 

11  calomelano  riesci  nocivo  promovendo  una  diarrea  mortale  8. 

III.  Le  verruche  nella  gola,  nelle  fauci,  alla  radice  della  lingua 
che  ledono  molto  la  deglutizione  9 simili  ai  porri , vennero  descritte 
in  un  soggetto  melanconico  9.  Non  si  fa  menzione  di  sifilide  (che 
solo  offrirebbe  qualche  speranza  di  guarigione), e probabilmente  era- 
no d’indole  carcinomatosa.  Quando  esistono  nell’esofago  le  verruche, 


4.  Guaef  , de  callosa  excrescentia  oeso- 
phagum  obstruente  mortis  causa,  Altdorf 
4764.  — Observation  eie  quatre  polypes  situès 
dans  le  pharynx  par  Bon  J.  Garenno  , in 
Decadas  de  medecina  y de  Chirurgia.  T . 47. 
N.  S.  Madr.  1828. 

2.  Bonet,  sepulchr.  I.  c.  obs.  16. 

5.  Vedi  V.  Goiter,  externor.  et  internor. 

principal,  corp.  hum.  partiurn  tubulae  at- 

que  anatom,  exercitat.  observ,  rarior,  No- 

vemb.  4572  j — Fabr.  LIìldanus  , cbserv. 
chirurg.  cent.  II.  obs,  44;  — Misceli,  acad. 
nat.  curios,  dec,  11.  ann.  5.  obs.  47;—  Wid- 
manìnus,  Act.  acad.  nat»  cur.  T»  VI*  obs. 449; 

— Natjhys,  1.  c.  p.  42, 


4.  Feiir  , Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec. 

II.  ann.  8.  obs.  96  ; — Blancard  , collect, 
med.  physic,  cent.  111.  obs.  64;  — Thompson, 
medical  consultations  on  various  diseases  Lond . 
1773,p.5i  vers,  tedesca  di  Lipsia  4774. e Samml . 
ausserl.  Abhandh  fiir  pr.  Aerzte  B.  3.  S t.  4, 
p.  6. 

5.  Bbcgmans,  Harlem . Verhandel.  Deci  2 , 
p.  261  e Samml,  ausserl.  Abhandh  fiir  pr. 
Aerzte  B.  4.  St.  3,  p.  43. 

6.  Thompson,  1,  c. 

7.  Brcgmans,  1.  e. 

8.  Thompson,  1.  c. 

9.  Marcellus  Donato?,  hist,  mirabil.  li b. 

III.  C.  5, 
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i lia  uidi  si  deglutiscono  con  maggiore  difficolta  degli  alimenti  solidi 

mprinnfo  in  snecillo.  si  arriva  a su- 


ì liquidi  si  oegiuusLuuu  uri  aSb'7.  , . 

e flessibili,  e,  colla  esplorazione  mediante  lo  specillo,  si  arriva  a su- 
perare facilmente  l’ostacolo.  — La  spugna  di  cui  è munito  lo  spe- 
cillo attrae  con  sè  alcuni  pezzi  di  membrana  e qualche  pq  di 
sangue.  Per  alcun  tempo  dopo  l’esplorazione,  la  deglutizione  riesce 

più  agevole  *. 


§ xxvii. 

Scirro.  Cancro. 


Nozione 


Sede 


Descriz. 


I Come  le  glandole  linfatiche  vicine  all’esofago2,  così,  ed  anche 
più ’spesso,  quelle  MV  esofago  Messo  3 possono  venire  alleile  dallo 

scirro  e dal  cancro , « . 

IL  Presentami  alla  parte  superiore  dell’esofago4,  e sé  ne  trovano  m 

vicinanza  dello  stomaco  fra  le  membrane  della  gola»  ed  alla  sua 

superfìce  interna  7.  . 

Ili  In  qualunque  parte  dell’  esofago  si  manifestino  lo  scirro  ed  il 

cancro  le  sezioni  dei  cadaveri  offrono  la  seguente  gradazione  della 
malattia.  Quando  questa  è recente,  veste  la  forma  delle  verruche  o dei 
tubercoli s,  duri,  circondati  da  vasi  sanguigni  varicosi 9 e inerenti 
colla  sostanza  della  gola.  Aumentando  a poco  a poco  la  mole,  fini- 
scono col  chiuderne  più  o meno  il  lume  onde  presto  o lardi  ne 
segue  una  lenta  f logosi  che  produce  la  suppurazione , se  non  delle  j 
verruche,  almeno  dei  tubercoli  (tisi  esofagea  tubercolosa),  rotti  gin  I 


i.  Idemà,  Waarneeming  van  een  zeldzaam 
Ongemak  enz.  in  Vermaaklykheden,  Oeel  4, 
p.  143  en  heelkundigè  Proeve  over  den  Wind- 
doorr.  Leeutv.  17S0;  — van  Geuns  , 1-  c. , 

%2l9Cap.  111.  § Vili.  N.  1. 

3 Bonet  , sepulchr.  I.  c obs  22.  § 2 ; — 
Vallisnieri , opp.  T.  II!  obs  36;  Fehr  , 
1.  c.j  — Mauchart.  1.  c § 9 M;— Bleuland, 
1.  c.  — • van  Geuns  , 1 c.  p.  389  814. — Ce- 
retti , Beschreib.  der  palholog.  Praeparat. 
des  anatom.  Museums  zu  ieipz.  1819.  sub 
N.  887; — Kunze,  comment  , p 87;  — Frus- 
61CH8  de  Moelon,  prospetto  delle  malattie  e 
sezioni  cadaveriche  più  singolari  osservate 
nella  prima  divisione  dell’ospedale  civile  di 
Trieste.  Udine  1829,  p.  33. 

4.  Morgagni,  l.  c.  epist.  XXIV,  § 9. 

8.  Van  Geons,  1.  c.  p.  389  ; — Lkntin  , 
trwtJ.  Bwhasht.  B,  % p.  211»*  — Claru», 


Jnnalen  des  k.  klinischen  Institutes  zu  Leip~ 
zig  B 1.  Heft  \ p 144— 48;  — Fleischmann, 
Leicherìóflnungen,  p 120. 

6.  V.  ColTtst.  , l.  c. 

7.  W'EDfcMAss  . Act.  acad.  nat.  curios. 
Voi.  VI.  obs.  149, p.  493.—  M.ANGbT,  biblioth. 
pract.  lib.  IV,  p.  861);  — Pringle,  in  Edinb. 
med.  Persuche  B.  2.  Beob  24. 

8.  GraShuis  , de  sciTrho.  cap.  VI.  p.  87;  ! 

— BùIEU,  Journal  de  mèdecine  T.  11,  p.  415.;;  E 

— Naiiuys,  t.  c.  p.  12;  — B aNc  . anatomisch- 
pathologUche  Bemerkungen.  Dalla  Bibliothek 
for  Laegar  1828.  in  Gerson  , Magazin  d*rr  | 
auslùnd.  Literat.  der  gesammt.  Heilk  B.  17. 
1829,  p.  492. 

9.  Magivetus,  1.  c. 

10  Komberg. Carcinom  des  Schlundkopfes  in 
Casper's  Ifochenschrift  far  die  gesammte ? i 
JJetlkunde . Beri.  1853.  JS.  2. 
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ascessi,  ne  nascono  delle  uh erette^  (cancro),  ora  isolate2,  ora  confluenti, 
con  inargini  rialzati,  callosi  aìP  intorno  , d'onde  con  facilità  geme 
sangue.  Da  queste  ulcerette  abbiamo  veduto  germogliare  delle 
esrescenze  fungose3.  Altre  volte  l’esofago  viene  corroso  \ perfo- 
ratoò,  e degenerato  dal  cancro6,  il  quale  non  risparmia  neppure 
le  parti  vicine  7,  la  trachea  8,  I’  aorta  9,  affette  le  quali,  l’ammalato 
muore  o soffocato,  o incontanente  per  emorragia  10. 

IV.  Tale  funesta  malattia  suole  poi  manifestarsi  con  difficoltà  nel  Sintomi 
deglutire  i cibi  solidi  se  non  sono  tagliati  a minutissimi  pezzi  n,  e 
gli  ammalati  sentono  certo  leggier  ostacolo  nell’  esofago , a diversa 
altezza  nei  diversi  soggetti,  e sanno  indicare  col  dito  per  lo  più  il 
luogo,  ove  si  fermano  le  sostanze  inghiottite  per  qualche  tempo  , 
prima  di  passare  nello  stomaco.  I liquidi  si  possono  bevere  ancora 
liberamente.  — Il  male  rimane  in  questo  stato  talvolta  per  molti  anni, 
lasciando  degli  intervalli  più  o meno  liberi.  Finalmente  non  può 
più  passare  neppure  la  mollica  di  pane,  e,  se  gli  ammalati  fanno 
qualche  sforzo  per  riuscirvi, essa  si  ferma  nell’esofago,  e dopo  alcuni 
minuti  viene  rigettata  dalla  bocca  con  molta  copia  di  muco42.  Quando 


1.  Leweling  , dlss.  de  pyloro  carcinoma- 
toso;  — Taylor,  Edinburg,  medie.  Versuche 
B.  2 Beobacht  25. 

2.  » V’  erano  molte  piccole  vomiche  conte- 
nenti marcia  , te  quali  tutte  si  aprivano 
con  un  orificio  proprio  nel  cavo  dell’eso- 
fago «.  Swieten,  op.  c.  T 11.  § 797  dal  Me- 
dicai essays.  T.  2,  p.  332. 

3.  Bbupner,  de  glandulis  duodeni.  Francf. 
4715.  cap.  X , p 136j  — in  Misceli,  acad. 
nat.  curios,  dec.  II.  ann.  s.  obs.  HO;  — 
in  Uopfengaertner,  1,  c.  , p.  557  et  Bail- 
lie,  l.  c.  p.  53. 

4.  Philosophical  Transactions  N.  494  ; — 
Edinburg,  medic.  Versuche  B.  1.  N.  27 ; — 
lourn.  de  medecine  T.  75  ; — Mémoires  de 
’ aC'tdtm  i?  de  médecine  1776  ; — Le  Cat  » 
recueil  d’  observat.  de  médecine  des  hópitaux 
militaires  Paris  1766  T.  i,  p.  400.;  — var 
der  Linden  , select,  med.  exercitat.  IX  , 
p.  261  ; — Haller,  1.  c.  T.  VI.  sect.  IV.  ; — 
Vater  , I.  c.  obs.  t ; — Gyser  ,1.  c;  — 
Watson,  in  Simon’  s,  medical  Commentaries 
Voi  1.  N,  18.  »9  ; — Gartshore  , ivi. 
N.  20  ; — Blecland  , de  sana  et  morbosa 
j Oesophagi  structura,  p 45.;  — Soemmering, 
Anmerk  107.  zu  Baillie,  1.  c.  p.  52. 

5.  Serre#,  Bevue  medicale  1823. 

6.  Bììrger.  Dysphagie  durch  Degeneration 
der  peiseróhre  fRusr  , Magazin  fiir  die  ge - 
sammt  Heilti .,  B 20,  1825.  lleft  2,  p 348). 

7»  «fc irrhos»  Constriction  und  Ulceration 


des  Oesophagus  nebst  Sectionsbericht  , beo* 
bachtet  von  Wardrof.  Dal  London  medicai » 
Bepository  Decemb.,  1827»  in  Horn’s,  Jrchiv 
fiir  medie.  Erfahrung  , 1828  , Jan.  Febr.  * 
p.  152  («  /iuf  zwey  Znll  unterhalb  der  Struc- 
tur  u ar  die  Schleimmembran  stark  exulcerirt 
und  die  Exulceration  ging  an  dieser  Stelle 
durch  alle  Haute  und  auch  durch  das  hin- 
tere  Mediastinum  durch  und  communi- 
cirle  solchergestallt  mit  dem  Saette  der 
rechten  Pleura). 

8.  Le  Cat  , 1.  c ; — E.  Sandifort,  mu- 
seum anatom,  acad.  Lugd.  Batav.  , 1793  , 
Voi.  1.  sect.  V,  p.  243.  N.  14,  Tab.  CVI  , fig. 
3;  — Martin  , oesophage  s'ouvrant  dans  la 
trachèe  art  ère  ; in  Observateur  des  sciences 
medicates  Juillet . 1825  Marseille  ; — Albers 
ii&er  durchbohrende  Geschwiire  der  S peise- 
rohre  und  der  Luftwege  j in  Graefe  und 
Walther  , Journ.  der  Chir  und  Augenheilk . 
B.  19.  Heft  1. 

9.  Van  Doeveren,  diss.  observat.  anatom, 
patbolog.  Lugd  Bat,,  1789  , obs.  1.  — San- 
difort, I.  c , Tab.  CV,  fig.  1.  2.  Tab.  CVL 
fig.  1.  — Burger,  1.  c. 

10  Spr engel’s  , Handbuch  der  Pathologie  , 
B 2,  § 490,  p.  527. 

11  Bleuland,  l c. 

12.Michaelis,  diss.  de  voruitu  ex  oesopha- 
gi gianduia  scirrhosa.  1770.  — - Weiz,  neue 
Ausziige  fiir  Wundàrzte  Fravkf.  u.  Leipz » 
B.  h,  p.  5. 
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poi  vi  si  trattiene  par  alcun  tempo  ^l’ammalato  prova  un  senso  di 
pienezza  nel  petto  ed  un  dolore  violento  alla  regione  del  dorso  che 
corrisponde  al  cardias}  il  qual  dolore  però  è più  o meno  continuo.  In 
alcuni  ammalati , spingendo  le  dita  profondamente  dietro  1’  aspera 
arteria,  si  può  sentire  la  durezza  scirrosa  dell*5  esofago } nella  mag- 
gior parte  però  apparisce  niente  del  tutto  , ma,  introdotto  lo  spe- 
cillo esploratore  nella  gola,  questo  si  arresta  all’  ostacolo* , e allora 
il  dolore  diventa  più  intenso,  anzi,  se  resuicerazione  è già  avvenuta1 2, 
il  dolore  per  lo  più  e l’ardore  sono  eccessivi3.  Se  lo  specillo  è mu- 
nito della  spugna,  questa  ne  esce,  quando  la  si  ritira  bagnata  di 
sanie  e cruore,  talvolta  fetenti.  Ormai  non  si  possono  più  inghiot- 
tire neppure  i liquidi  che  rigurgitano  in  gran  parte  dalla  bocca. 
L’  emaciazione  di  tutto  il  corpo  è tale  e tanta  che  ti  pare  di  ve- 
dere uno  scheletro.  Il  polso,  ora  debole,  ora  duro  come  una  cordai 
metallica.  Sul  finire  della  malattia,  non  si  prova  più  alcun  deside- 
rio eli  alimento,  anzi  i cibi  promuovono  la  nausea  4,  e si  manifesta  una  i 
febbre  lenta  : F orina  è scarsa  e fetente  : la  cute  spesso  coperta 
di  macchie  oscure  [cloasma). 

Cause  Y.  Questa  malattia  per  solito  non  si  manifesta  prima  dei  cinquan- 
tesimo anno}  assale  indistintamente  uomini  e donne,  e può  essere 
anche  ereditaria.  Si  narra  di  una  donna,  affetta  da  stringimento  scir- 
roso dell’  esofago  , la  quale  aveva  perduta  la  madre  e una  sorella 
per  l’ istessa  malattia5.  Alcuni  dei  nostri  ammalati  furono  soggetti! 
in  gioventù  alle  scrofole  , e nella  mezza  età  all’  artritide.  Parecchi 
avevano  condotta  una  vita  tutta  di  fatiche,  come  soldati,  cacciatori, 
contadini.  Quasi  tutti  avevano  abusato  di  bevande  spiritose. 

Diagnosi  Vi.  Abbiamo  già  avvertito  che  il  carcinoma  dell’  esofago  va  di- 
stinto dall’ingrossamento  o callosità,  se  si  può  chiamare  benigna, 
della  gola  6.  — il  procedere  lento  della  malattia,  l’emaciazione  pron- 
ta, l’anoressia,  la  condizione  ereditaria  scirrosa  dell’ ammalato  , l’a- 
bito morboso  quasi  specifico,  le  affezioni  delle  glandole  esterne  , cii 
assicurano  trattarsi  di  carcinoma.  Indicano  i!  passaggio  dello  scirro  nel 
cancro  (spesso  sollecitato  dalle  vicende  atmosferiche)  l’aumento  dei 
dolori  durante  la  deglutizione,  la  quale  in  cjuesto  stadio  si  rende  tal- 
volta meno  difficile,  e principalmente  lo  sviluppo  della  febbre  etica. 

Pronostico  VII.  Il  pronostico  si  può  dedurre  tanto  dalla  descrizione  della» 
malattia,  quanto  dal  risultato  della  terapia. 


1.  Talvolta  i cibi  e te  bevande  si  ferma- 
no nelFesofago  per  quattro  ed  anche  per 
sei  ore,  giusta  P asserzione  di  W.  Farqu- 
h arson,  in  Memoirs  of  the  medical  society 
of  London  Voi.  2,  p.  5G0. 

2.  L’esulcerazione  dell’esofago  con  molta 

difficoltà  di  deglutire  , ma  senza  dolore,  è 
stata  osservata  in  un  soldato  (Commentar, 

liter,  ann.,  174!,  hebdom.  2tS,  N.  i). 


o.  « Tolta  l’epidermide  che  serve  di  dife- 
sa per  ì’inliammazione  e l’escoriazione,  la 
deglutizione  si  rende  difficilissima.  Ualler 
1.  c.  § 25, 

4.  Cap.  XVI,  § LV1,  G. 

5. Vedi  thè  London  medical  repository  (1818. 
JXovembr,). 

0 Gap.  Vili,  § XXIV.  1. 
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. , luDi  quanti  gli  ammalati  che  abbiamo  veduti , i tenta- 

tivi dell’arte  affrettarono  la  loro  fine:  e nociva  del  pari  riuscì  l’e- 
splorazione dell’  esofago,  sebbene  fatta  con  tutta  diìicatezza.  Da  ciò 
concludiamo  non  doversi  nel  nostro  caso  neppure  pensare  alla  di- 
latazione dell'  esofago  coi  mezzi  meccanici.  Swieten  1 dice:  «4  Io  ho 
conosciuto  un  chirurgo,  il  quale  con  una  spugna  legata  ad  un  osso 
di  balena,  tentò  con  forza  di  sbarazzare  la  strada,  ma  con  pessimo 
successo , perciocché  le  parti  irritate  e dolenti  si  fecero  più  o-onfìe  » 
Quanto  ai  rimedj,  si  vantano  molti  di  quelli  già  superiormente  ac- 
cennati 2,  massime  P estratto  di  cicuta,  P antimonio  ed  il  mercurio. 
Quest’  ultimo  devesi  usare  quando  vi  ha  sospetto  di  sifilide , dalla 
quale  talvolta  dipendono  le  esulcerazioni  dell’esofago.  Sarebbero 
quindi  indicate  le  minime  dosi  -di  mercurio  sublimato  corrosivo 
P*  e\la  <Iuarla  Parte  di  un  grano  al  giorno,  in  qualche  veicolo  mu- 
cillaginoso ^ e moderata  per  tal  modo  la  violenza  del  male,  si  passa 
alle  frizioni  mercuriali,  secondo  il  metodo  prescritto.  Si  dovrà  ten- 
tare inoltre  P atropa  belladonna , siccome  rimedio  lodatissimo  nelle 
malattie  carcinomatose3,  utile  nell’induramento  della  lingua  accom- 
pagnato da  violento  dolore  e disfagia  e dotato  di  particolare  azione 
sui  nervi  dell’  esofago.  ì fonticoli  applicati  al  petto  o al  dorso  po- 
ti anno  giovare  , ma  a malattia  conclamata  riescirebbero  d’  inutile 
toi mento  ai  poveri  ammalati.  Ciò  si  deve  dire  con  piu  ragione  della 
moxa.  Che  rimarrà  dunque  a farsi?  « I decotti  ammollienti , Polio 
di  mandorle , P olio  d’  olivo 4  5,  la  crema  del  latte,  il  succo  della  ca- 
rota, il  cocomero  collo  zuccaro  ecc.  hanno  giovato,  se  non  altro, 
col  render  lubrica  la  via,  ed  agevolare  il  passaggio  di  quelle  so- 
stanze che  potevano  essere  ancora  deglutite  6 ».  "Bisognerà  pertanto 
limitar^  a questi  mezzi,  ed  alle  assidue  cure. 


4.  1.  c.  § 797. 

2.  Cap.  HI,  § VUE  N.  V. 

5.  M.  Alberti  , diss.  de  belladonna  tan* 
quatti  specifico  in  cancro,  imprimis  occulto. 

Ualae  1739. 


4 W«  Bayle,  practical  essays,  p.  37. 

3.  Uerksig,  in  Hufelahd’  s,  J ourn*  tilr  a,, 
prakt.  Heilk.  B.  8.  Su  4,  p.  57, 

C.  Swìeten,  1.  c. 
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CAPO  X. 


DELLE  PIEGHE,  DELLA  DILATAZIONE  , DELL*  ERNIA 
E DELLA  PARALISI  DELLA  FARINGE  E DELL*  ESOFAGO 


l XXVIIL 


Pieghe.  Dilatazione.  Ernia . 


I.  Vjome  in  seguito  alla  blefaritide,  la  membrana  esterna  della  pal- 
g.pebra  superiore  forma  talvolta  una  piega  ( hlefaroptosi  così 
anche  in  seguito  all’esofagitide  (non  escluse  altre  cause)  la  membra- 
na interna  di  cui  è fornito  l’esofago,  dà  origine  a delle  pieghe, ( 
per  lo  meno  longitudinali.  Siffatte  pieghe  dell*'  esofago  si  manifestano 
per  gradi , permettono  il  passaggio  soltanto  degli  alimenti  di  pic- 
ciolissima  mole  2,  e vi  si  associa  una  fetentissima  puzza  della  bocca. 

— Così,  nell’ammalato  del  quale  parla  Rònnov  3 , i cibi  trattenuti  in 
in  una  piega  longitudinale  della  parte  superiore  dell’  esofago,  e im- 
putriditi, rendevano  l’alito  cadaverico.  Difficile  si  èia  diagnosi  * dii  i 
questa  malattia  $ e la  cura  consiste  nella  applicazione  soltanto  dei 
caustico  5,  tentativo  pericolosissimo  perchè  con  esso,  non  altrimenti 
che  coll’  applicazione  dello  specillo  6 si  potrebbero  produrre  delle 
false  strade . 


«.  Vedi  Voi.  II. 

2.  Da  una  piega  d«lla  membrana  mucosa 
dell’esofago,  rimanendo  illese  le  altre  mem- 
brane , si  rese  il  lume  di  esso  così  stretto, 
da  potervi  passare  appena  un  pisello  (Bail- 
lie,  1.  c.  p.  81,).  Nella  nota  106  di  Soemme- 
ribg,  si  legge  » lek  verdunke  der  Giite  des 
Hrn . Baldiivger  , e in  Praeparat  , wo  die 
Zusammenschniiruny  des  Schlundes  nodi  star- 
ker war,  so  dass  er  kaum  eine  Sonde  durchliess. 
Die  innere  Haut  war  hier  ebenfalls  unor- 
dentlich  gefalten  , die  iibrigens  i vie  auch 
weiter  in  Ansehung  der  Structur  nichtkrank * 
baft  schieri  **. 


o.  Kongl . vetensk ■ acad.  nya  Handlig.  1788. 
Voi  4. 

4.  Stuòm  la  istituì  sopra  sé  stesso  (act-  - 
soc.  R medicae  Havniens.  Voi.  IV,  p.  292). 
Parla  cioè  in  fatti  della  sua  disfagia  (neila  i 
traduzione  che  trovasi  inserita  in  Sanimi,  i 
miseri  Jbhandt . fiir  pralit.  Aerzte  B.  2t, 
Si.  2,  p.  28^:  dice  •»  So  viel  idi  durch  meine? 
Untersuchung  habe  erforschen  konnen  entsteht 
der  obere  IV ider stand  der  Speiserohre  von  einer\' 
Querfalte  der  gespannten  innern  Hau  dice;; 
ses  Kanais  ». 

8.  Cap.  Vili.  § XXV.  N.  V. 

è.  , 1.  ©* 
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IL  Parrebbe  a prima  giunta  che  la  dilatazione  della  faringe  e 
dell’  esofago  dovesse  agevolare  la  deglutizione  , ma  invece  è causa 
piuttosto  di  disfagia1.  Così  un  vecchio  pel  corso  di  ventanni, 
soffrì  difficoltà  di  deglutire  che  andò  sempreppiù  aumentando,  e dopo 
la  morte  del  medesimo  , si  trovò  nella  laringe  un  sacco  lungo  cin- 
que pollici  e largo  tre,  che  discendeva  tra  l’esofago  e le  vertebre 
cervicali 2.  Quando  una  tale  dilatazione  dell’  esofago  accade  più  in 
basso,  nel  mediastino,  essa  deve  necessariamente  determinare  la  com- 
pressione dei  polmoni  e del  cuore.  Eravi  pure  disfagia  con  vomito 
in  un  ammalato,  nel  cadavere  del  quale  si  riscontrò  la  faringe  di- 
latata in  un  ampio  sacco  , che  discendeva  fin  entro  la  cavità  del 
petto  dietro  1’  esofago  (col  quale  comunicava  mediante  una  valvola), 
malattia  che  pareva  cagionata  da  un  nocciolo  di  ciriega  soffermatosi 
in  gola3.  Ad  una  causa  traumatica,  cioè  ad  un  colpo  sullo  sterno,  doveva 
pure  la  sua  origine  una  disfagia  accompagnata  da  vomito,  ricorrente 
in  un  uomo,  la  cui  sezione  manifestò  la  dilatazione  dell’  esofago,  che 
cominciava  due  pollici  al  di  sotto  della  faringe  e si  estendeva  sino 
al  cardias  4.  Fra  i tanti  casi  di  questo  genere  5,  è assai  rimarcabile 
quello  di  un  esofago  , il  quale  in  un  punto  tra  il  cuore  e il  dia- 
fragma, formava  come  un  altro  ventricolo  6.  — La  dilatazione  della 
faringe  o dell’esofago  accade  per  lo  più  in  quelle  parti  di  essi  che  tro- 
vansi  affette  da  callo  o da  scirro  7.  Si  è veduta  anche  da  sola,  proba- 
bilmente siccome  effetto  dello  spasmo  della  gola  più  e più  volte  ri- 
petuto 8.  E da  notare  che  le  pareti  dell’  esofago  dilatato  non  solo 


l.Dyscalabrosis  evrysraatica  di  Ploucquet. 

SS.  Marx  , Getting ische  getehrte  dnzeigen 
4783.  St.  *13,  p.  2034.  Cfr.  L.  J Kuehne, 
quaedam  de  dysphagiae  causis  commenta  tio, 
et  observatio anatomico  pathologica  dyspha- 
giae  ex  oesophagi  diverticulo  maximoortae. 
Berol.  1831. 

5.  Ludlow  , in  epistol.  ad  Huntertjm,  in 
Medical  observat , and  inquiries  London  1767. 
Voi.  3.  iV.  10,  p.  85;  traduzione  tedesca  Al- 
len burg,  p.  74.  — Baillie,  1.  c.  p,  54. 

4.  Surton  , in  the  London  physical  and 
medical  J ournal  T.  46.  1821.  Decemb. 

5.  S cburig  , 1.  c.  et  p,  561  — Borsieri  , 
instit.  med,  pract.  Voi.  IV.  Pars  altera, 
cap.  1.  § 111.  not.;  — Iseisflamm  , Versuch 
einiger  prakt . Jnmerkungen  liber  die  Uluskelj 
— Bucking,  in  Baldiìsger’s,  neues  Magazin 
fiir  Aerzte  B . 3,  p,  142,-  — Krauss,  in  Kohk- 
baum’s,  medie . Conversationsblatte.  1832.  Jt/m\ 
Jull.  N.  25.*  — Kììiine  , in  Rust’  s,  Magazin 
der  gesammten  Heilkunde.  B.  39.  Ile  ft  2 j — 
Hanney,  in  thè  Edinburgh  medicai  and  sur* 
gical  ìourn . 4833.  July , 


6.  Blasìus,  observ,  anatom. , p.  120,  Tab. 
XV,  fi g.  6,  observ.  medic.  Part.  IV,  obs.  9, 
p 54,  Tab.  Vi.  fig.  5. 

7.  Grashois,  Act.  acad,  naL  cur. , Voi. 
IV,  obs.  73;  — Sandifort  , museum  ana- 
tom. acad.  Lngd.  Rat.  Voi.  1.  sect.  V , 
p.  242,  N.  15,  Tab,  CVi  , fig.  4;  — Cassan  , 
in  Archives  gènérales  de  médecine.  Janvier  , 
1826  e Gerson  , Magaz , der  ausl'ànd . Litera - 
tur  der  gesammten  Heilk.  B.  il,  p.  335. 

8.  Una  lettera  di  mio  padre  , datata  25 
gennajo  1807  , indirizzatami  da  Peterburgo 
a V i ì n a , ove  io  mi  trovava  in  quel  tempo 
contiene  quanto  segue:  « Le  docteur  Cap- 
pelli m de  Vienne  m’a  envoy é l'histoire  de 
la  section  pathologique  de  la  pauvre  comtesse 
Iìazoumowshij , V oesephage  s'esi  trouvé  dila- 
tò tr ès  considér ablemenl  au  dessus  du  dia- 
phragme ; sans  que  cette  dilatation  ait  eu 
pour  cause  un  état  scirrheux  de  la  partie 
de  ce  canal  qui  se  trouve  au  dessous  de  la 
dilatation  , la  quelle  par  consequent  nya  été 
que  Leffet  des  constrictions  spasmodiques 
auxquelles  Voesophage  a été  si  frèquemment 
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Voi.  111. 
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non  si  sono  trovate  più  sottili,  ma  anzi  più  grosse  *.  Tolta  quindi  t 
rimane  ogni  speranza  di  aver  rinvenuto  nell’  allume  e negli  altrii  i 
astringenti  il  rimedio  per  questa  malattia,  onde  conviene  ricorrere 
di  nuovo  al V estratto  di  cicuta  ed  alle  fasciature  del  collo2. 

Ernia  della  HI*  Diciamo  esservi  ernia  della  faringe , quando  le  fibre  mu- 
faringe  scolari  della  medesima,  d'altronde  poco  compatte,  si  allontanano 
Fona  dall’altra,  osicchè  può  passarvi  frammezzo  la  membrana  mucosa. 

È facile  intendere  che  il  prolasso  della  faringe  differisce  lutt’  affatto  dalla  5 1! 
dilatazione 5 e perciò  Borsieri  non  fu  troppo  esatto  3 quando,  discor- 
rendo della  dilatazione,  disse:  » questo  sacco  era  coma  un9  ernia  1 li 
dell’estremità  inferiore  e posteriore  della  faringe  ».  — - Le  cause  j 
che  determinano  questa  malattia  sono  la  presenza  di  corpi  duri  l h 
arrestati  fra  le  pieghe  della  faringe  , o gli  sforzi  replicati  per  deglu- 
tire nella  disfagia.  I sintomi  sono  quegli  istessi  che  accompagnano  j 
la  dilatazione  della  faringe.  Non  si  sa  ancora  in  qual  modo  si  debba  1 j 
curare  siffatta  affezione4. 


exposé.  L’estomac  de  la  malade  etoit  neau- 
coup  plus  péti t , rond  et  plus  perperidicu- 
laire  qu’eri  d’autres  hommes,  probablement 
pour  ré avoir  jamais  été  dilatò  par  les  ali - 
mens  que  la  malade  a quasi  toujours  été 
forcèe  de  se  refuser.  Par  la  mime  raison  , à 
ce  qui  parait , le  foie  ètoit  plus  grand  que  de 
coutume.  La  malade  du  reste  rìest  morte  que 
d'une  étisie  pulmonaire,  et  elle  auroit  pu  vi - 
vre  encore  longtems  avec  la  désorganisation 
de  V oesophage.  Cette  étisie  était  certainement 
héréditaire  , la  mère  de  la  defunte  , feu  com- 
tesse  Thun  ètant  morte  de  la  mème  maladie  ». 

1.  « Vai  ouver t le  cadavre  d’un  homme  de 
soixanie  ans , chez  lequel  Voesopliage  étoit 
plus  ampie  que  Vestomac  qui,  lui  mime,  n’é- 
toit  plus  ampie  que  celui  d'un  enfant  de 
deuce  ans  ; V orifice  du  cardia  étoit  rétrèci 
à un  tel  point,  qiCà  peine  on  pouvoit  y in- 
trodurne une  grosse  piume  à écrire  ; son  con- 
tour étoit  gonflé,  endurci , et  inégalement  bos- 
selé:  les  parois  de  l’ocsophage,  dans  l’en- 
droit  oil  elles  étoient  si  dilatées}  au  lieu 
d’etre  amincies , étoient  plus  épaisses  que 
dans  Fé  tat  naturel,  et  bien  plus  qu' elles  ne 
V étoient  au  dessusde  la  dilatation  ».  Portal, 
corns  d'anatomie  médicale  T.  8,  p.  204. 

2.  Mason  Good  (the  study  of  medecine, 


Voi.  I , p.  86  ) riporta  un  caso  del  fDr. 
Qdier  ( letter  to  Dr.  Dcncan  , in  the  Edinb. 
mecl.  Commentar.  T.  Z , p.  19Z)  , racconta 
cioè  di  un  giovine  :«  in  which  the  oesopha- 
gus which  seems  to  have  assumed  a scirrhous  t 1 
character,  had  become  dilated  in  this  manner 
into  two  large  bags > one  on  each  side  of  the 
neck,  and  ivas  then  thrown  up  , but  whether 
in  any  degree  digested  we  are  not  informed. 

Af  having  tried  the  skill  of  almost  every  phy- 
sician and  surgeon  in  the  dig  ivithout  suc- 
cess, the  patient  was  at  length  recommended 
to  swallow  hemlock  pills  , and  compress 
the  protuberance  by  a bandage  round  the 
throat.  As  soon  as  the  pills  were  rejected  , 
like  the  food,  they  were  sure  to  be  in  an  hour 
or  two , their  place  was  sopplied  by  others  , 
so  as  to  have  the  hemlock  constantly  acting 
on  the  seal  of  the  disease . The  patient  soon 
became  relieved  , and  ivas  gradually  cured  j 
the  pouches  disappeared,  the  aliments  descen- 
ded into  the  stomach,  and  the  oesophagus  re- 
covered its  former  calibre  ». 

5.  L.  c. 

4.  « Nous  nfavons  aucun  moyen  de  reprimer 
la  liernie  du  pharynx  et  les  dcsordres  qu'elle 
entrarne  » (Dictionnaire  des  sciences  mèdica- 

les  T.  10,  p.  459/. 
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8 XXIX. 

Parafisi. 


I.  La  paralisi  della  faringe  e dell’  esofago  appartiene  alle  ma-  lozione 
lattie  conosciute  già  anticamente  L,  e non  infrequenti  2. 

IL  Questa  malattia  ora  assale  d’improvviso,  ora  si  manifesta  Sintomi 
lentamente:  quand’  è leggera,  F ammalato  lagnasi  soltanto  di  im- 
pedimento nella  deglutizione  senza  molto  dolore  , se  non  è pro- 
dotto dalla  presenza  del  bolo  alimentare  e dalla  distensione , ciò 
che  dimostra  poter  sussistere  il  senso  ad  onta  dell’  abolizione  del 
moto.  I liquidi  si  deglutiscono  a piccoli  sorsi,  e più  difficilmente 
dei  solidi;  ho  sempre  veduto  che  i muscoli  delle  estremità  superiori 
affetti  da  paresi , per  es.,  delle  mani,  muovono  un  corpo  tanto  più 
facilmente,  quanto  maggiore  è la  resistenza  che  offre,  così  un  ba- 
stone più  facilmente  di  un  altro  corpo  leggiero,  come  sarebbe  una 
penna  da  scrivere.  Non  accade  egli  forse  lo  stesso  rispetto  ai  cibi 
ed  alle  bevande  nei  muscoli  della  faringe  ? - — Il  vino  talvolta  si 
deglutisce  più  facilmente  dell’acqua^  di  ciò  mi  assicurava  un  prete 
piemontese,  il  quale  venne  a consultarmi  nel  mese  di  giugno  1827, 
per  una  disfagia  paralitica.  Progredendo  il  male , le  sostanze  in- 
ghiottite si  fermano  nella  faringe  o nella  gola  , e minacciano  la 
soffocazione  , oppure  rimontano  nelle  fauci  e nelle  narici.  Talvolta 
possono  deglutire  tutto,  tranne  l’ultimo  bolo,  il  quale  spesso  si 
trattiene  da  un  pasto  all’  altro  nelle  fauci  *,  finché  nel  susseguente 
viene  spinto  in  basso  , se  non  esce  prima  collo  sputo  mediante  la 
tosse  3.  Alcune  volte  ad  ogni  boccone  bisogna  be  vere  un  sorso 


J.  Fréind,  Opp.  T.  Ili,  p.  249,  a torto,  co- 
me giustamente  fa  osservare  van  Gecnd  , 
act.  Harlem.  T.  XI,  p.  29  , attribuisce  ad 
Ebn  Roschd  le  prime  nozioni  sulla  disfa- 
gia paralitica.  Vedi  infatti  Galeno,  de  lo- 
cis  affectis,  ove  dice:  « talvolta  gli  amma- 
lati hanno  tale  debolezza  di  gola,  per  cui  i 
cibi  inghiottiti  restano  per  molto  tempo 
nell’esofago»;  e Cfr.  Aehus,  Tetrabibl. 
11,  serm.  11.  cap.  XXXlll. 

2 Presso  Zacoto  Lusitano  , prax.  histor. 
T.  11.  N.  1.  Praxis  admirabilis  lib,  I , obs. 
100.  — Schewk,  observ.  med.  lib.  ill  , sect, 
1,  obs.  13  ; Stalpartus  van  deh  Wiel,  obs, 
rar.  Voi.  11.  obs,  47  ; — Basterus  , in  Act. 
phys.  med,  aead,  nat.  cur.  cent.  Vili.  obs. 
21  ; — Marcello  Donato  , med.  hist,  mi- 
rai). lib.  111  ; — Boìxet,  sepulchret,  lib.  ili. 


sect.  IV,  obs.  59;  — Frìd.  HoFYiVfAfN,  med. 
consult.  T.  Vili.  I).  1 V ; — Lektilics  , 
Ephem,  acad.  nat.  cur.  Cent  VII.  obs,  6!  ; 

— Pelargus,  medie.  Sahrg'ànge  B.  3,  p.  581; 

— Ramazzimi*  opp.  Patav.,  4718,  Voi.  1, 

p,  173;  — Morgagni,  epist.  XXV111  , 14  ; — 
A Vogel  , praelect.  academ.  § 433  — Na- 

no»; , trattato  di  chirurgia  Voi,  2 , p.  47  ; 

— Zkller  in  Baldinger’s  , neues  Magaz. 
fiir  Aerzle , B.  8 , p.  173  ; — Brugnatelli  , 
giornale  fisico  medico  T.  2 , N,  1;  — Pip- 
ping, diss.  observ  in  dysphagiam  paralyti- 
cam.  Abo  1802,  Cfr.  Misceli,  acad.  nat.  cur. 
dee.  11.  ann.  3,  obs.  48,  183.  dee.  111.  ann. 
7 e 8 append.,  p.  429.  — Ephem.  nat.  cur., 
cent.  1 e il,  obs,  147. 

3.  Heisteh,  nella  diss,  di  Spies*  de  de- 
glutitione  cap.  11.  N.  9. 
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d’acqua  affinchè  non  si  fermi  nell’esofago.  Il  perchè  si  son  vedufc 
degli  ammalali  costretti  a spingere  i cibi  nell’  esofago  eolie  dita  o 
con  un  legno  1.  Collo  specillo  esploratore  si  trova  la  strada  del  tutto 
libera. 

Necroscop.  Jfè  in  essa  vale  la  necroscopici  ad  iscoprire  alcuna  alterazione 

patologica  ciò  che  non  succede  rispetto  ai  seni  frontali  3,  al  cervel- 
lo 4,  e probabilmente  riguardo  al  midollo  cervicale  5 , ed  alla  so- 
stanza dei  nervi  della  faringe  e dell’ esofago. 

Cause  iY.  Fra  le  cause  della  paralisi  della  faringe  e dell’  esofago  9 si 
annoverano  tutte  quelle  che  sogliono  determinare  l’apoplessia  tanto 
del  cervello  6,  che  della  spina  7,  l’idrocefalo  8 e la  paralisi  in  gene- 
re 9,  soprattutto  lo  spavento  10,  il  piombo dl  e il  freddo.  — «Una 
ragazza  sanissima,  stando  alla  finestra  per  due  ore  a collo  nudo,  si 
espose  a un  vento  freddissimo  che  soffiava  da  settentrione,  d’  onde 
gli  venne  impedimento  della  deglutizione , che  andò  crescendo  a 
poco  a poco,  finché,  tentati  inutilmente  molti  rimedj,  morì — 
Br. . . uomo  di  circa  trentanni,  abitante  in  Lida,  città  della  Lituania, 
dopo  un  lauto  convito,  mezzo  ubbriaco  si  mise  in  viaggio  coi  com- 
pagni in  un  calesse  aperto.  Perdette  il  cappello,  e preso  dal  sonno, 
colla  testa  scoperta,  proseguì  il  cammino,  esposto  a un  vento  fred- 
dissimo. Ritornato  a casa  dopo  alcune  ore,  si  sdrajò  sui  letto.  Sve- 
gliatosi il  giorno  appresso,  gii  sembrava  di  star  bene,  ma  fattosi 
a mangiare , s’  accorse  che  non  poteva  più  inghiottire.  Accorso  il 
medico,  prescrisse  i soliti  rimedj  delle  angine  infiammatorie,  ma 
inutilmente.  Nel  secondo  mese  di  malattia  venne  a chiedere  il  mio 
consiglio  a Yilna  -,  presentava  i principali  sintomi  della  paralisi  del- 
l’esofago. Dopo  una  lunga  cura  consistente  nei  fonticoli  ai  lati  della 
nuca,  nel  mercurio  e nell’ arnica  , guarì  in  modo  da  poter  almeno 
nutrirsi  di  minestre  , e ciò  con  tale  successo  che  ritornò  a’  suoi 
grasso , vegeto  e contento  del  proprio  stato.  — 


1.  Salmuth,  observ.  med.  chir.  cent.  111. 
obs.  16»  p.  4 19.  — Bastér,  1.  c. 

2.  Voigtel,  Handb.  tier  amt.  Pathol  l.  c. 
p,  439. 

3.  Bobrt,  anal,  pract.  lib.  1.  sect.  13.  obs. 
15.  contenevano  muco  tenace. 

4.  La  deglutizione  può  venire  abolita  an- 
che per  qualche  vizio  potente  del  cervello, 
o per  siero  effuso  nei  ventricoli  «.  Ualler, 
1.  c,  sect.  IV.  Vedi  il  caso  memorabile  pre- 
sentato all'accademia  di  medicina  di  Pari- 
gi nel  Marzo  1833  (Behread’s,  allgem.  Be- 
pertor.  der  Journalist.  ties  Auslandes.  August 
1833,  p,  173). 

а.  n.  6. 

б.  Voi.  11.  cap.  v.  §XXV1. 

7.  V.  Voi.  11.  mali  della  spina. 

8.  V.  Voi.  11.  dell’  Idrocefalo. 


9.  V.  Voi.  11.  della  paralisi. 

10.  Leggi  la  storia  della  malattia  di  una 
donna  di  Lituania,la  qualealla  vista  del  l'in- 
cendio della  sua  casa  perdette  la  facoltà  di 
deglutire  e di  parlare,  cap.  V.  § XXIV.  Un 
caso  simile  narra  Hai.se  , in  Hufeland’s  , 
Journal  fiir  die  pr . IJeilk.  B.  8,  p.  358. 

11.  Mertens  (observ.  medie.  Vindob.  1784. 
T.  11.  cap.  1V;  descrisse  un  caso  di  paralisi 
dell’esofago  avvenuta  in  seguito  alle  inje- 
zioni  saturnine.  Lo  stesso  accidente  ebbe 
occasione  mio  padre  di  vedere  a Vienna  in 
una  principessa  polacca  per  la  cattiva  abi- 
tudine che  aveva  di  porre  in  bocca  il 
pennellino  intinto  dei  colori  fabbricati  col 
piombo. 

12.  Swietew,  comment,  § 797. 
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V.  Fra  la  paralisi  della  faringe  e dell  'esofago  riscontriamo  questa  Diagnosi 
differenza,  cue  nella  prima  sono  Iesi  in  gran  parte  i muscoli  esterni 
nella  seconda  invece  i muscoli  del  canale  istesso.  Esistendo  la  pa- 
ralisi dei  muscoli  della  faringe,  le  bevande  ed  i cibi  (quando  quesli 
ultimi  non  vengano  cacciati  per  mezzo  della  lingua  verso  Tesofa^oJ 
risalgono  per  la  bocca  o per  le  narici  contro  la  glottide,  minacciando^  la 
soffocazione.  À questo  proposito  trovo  nelle  memorie  di  mio  padre  la 
nota  seguente  : in  un  uomo  nobile  di  Radstadt  ho  veduto  succedere  al- 
l’apoplessia la  paralisi  tanto  della  lingua  quanto  della  faringe,  cosicché  i 
cibi  e le  bevande  che  prendeva  non  potevano  discendere,  ma  rigurgitati 
contro  la  glottide  e caduti  in  essa,  cagionarono  dapprima  la  to^se^io- 
lenta  indi  la  soffocazione  55.  — Quando  le  fibre  dell  'esofago,  tanto  circo- 
lari che  longitudinali  (le  quali  nell’  uomo  sano  bevendo  colla  testa  fer- 
ma obbligano  il  liquido  a discendere  nel  ventricolo)  sono  anch’esse 
paralizzate,  i cibi  e le  bevande,  senza  alcuna  particolare  sensazione, 
cadono  pel  proprio  peso  nello  stomaco,  producendo  un  rumore  ] 
come  se  entrassero  in  una  bottiglia  vuota,  quale  suole  manifestarsi 
principalmente  nelle  febbri  acute  gravissime  i.  Conchiudiamo  adun- 
que che  la  disfagia  dipende  dalia  paralisi  solo  allora  quando  è 
tolto  F equilibrio  tra  le  sue  fibre  muscolari^  ossia  quando,  trovandosi 
sane  le  fibre  circolari  dell’  esofago  , sono  paralizzate  le  longitudinali,  o 
viceversa  $ oppure  si  trovano  paralizzati  i muscoli  della  faringe  e 
delia  gola  soltanto  in  uno  o nell’altro  lato.  Nel  qual’ultimo  caso,  la 
parete  paralizzata  deve  necessariamente  tenersi  stretta  alla  parete  op- 
posta del  canale  2. 

VI.  La  paralisi  della  faringe  e dell’esofago  , dipendente  da  apo-  Continuaz. 
plessia  cefalica  (completa  od  incompleta),  è caratterizzata  da  emi-  dell’ arg. 
crania  3,  da  stupore,  sopore,  paralisi  anche  dell’altra  parte,  o per 
lo  meno  da  lesione  di  qualche  senso.  - — « Negli  anni  scorsi  ebbi  a 
curare  un  individuo,  al  quale,  dopo  aver  sofferto  di  vertigini  y 
si  oscurò  la  vista  dall’occhio  sinistro,  e la  palpebra  dell’istesso  lato 
sollevavasi  a stento  } inoltre  l’ammalato  provava  una  certa  difficoltà 
nel^  deglutire.  Nulla  erasi  riscontrato  nelle  fauci.  Temetti  di  paralisi 
dell’  esofago , e pur  troppo  il  pronostico  si  confermò  } di  fatto  la 
deglutizione,  due  ore  dopo  il  principio  del  male , era  impedita  del 
tutto  4 5?.  — a Un  uomo  , sano  per  Io  innanzi , fu  preso  in  prima 
da  vertigini  precedute  da  un  sogno  spaventoso.  -Dal  quale  sveglia- 
tosi, oìtre  il  rotar  degli  oggetti  che  lo  circondavano,  accusò  presto 
anche  un  grave  dolore  di  capo  particolarmente  fìsso  alla  tempia  de- 
stra, ed  ebbe  poco  dopo  torpore  al  braccio  destro,  movimenti  con- 
vulsivi alla  muscolatura,  e quindi  impedimento  di  deglutizione.  Era 


1.  Cap.  11.  § HI.  5.  3.  Wepfer  , observ.  med,  p.  141.  — Olì 

2.  Hagenstroem  , in  Kong.  Vetenskaps  stor.  apoplex.  obs.  15,  p.  464, 

acad.  mja  Bandi.  T.  19.  1798.  N.  6,  p-  298—  4.  Quarin  , animadvers.  pracL  in  divers. 

304;  — Rudolphi  , schwedische  Annalen  fiir  morbos.  T.  1.  Vienna®  1814,  p.  217. 
Naturwiss,  und  Heilk.  Bi  1.  He  ft  2;  p,  26. 
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fa  ques^’ infelice  completa  la  disfagia  paralitica,  che  tale  ben  potete 
denominarsi  -,  giacche  non  si  presentava  alcuna  affezione  o flogistica 
od  organica  alle  fauci , che  potesse  tenersi  come  cagione  della  de- 
glutizione impedita,  e d’altronde  i primi  attacchi  della  malattia  erano 
provenuti  dal  capo,  ed  il  torpore  preceduto  del  braccio  destro,  e 
le  vertigini  ed  il  dolore  di  capo  soflerto  dall  infermo  reudeano 
ragionevole  una  tal  diagnosi  1 ».  — « Nella  disfagia  paralitica  sem- 
bra doversi  accagionare  soprattutto  la  nvcloM  cervicale , da  cui 
partono  i rami  del  nervo  accessorio,  il  quale,  in  concorso  col  par- 
va-o,  costituisce  per  ultimo  il  ramo  faringeo.  Dopo  le  apoplessie 
de? capo,  ristabilite  le  sue  funzioni,  sopraggiunge  spesso  la  paralisi, 
della  faringe,  la  quale  sembra  dipendere  dalla  sierosità  che  discende 
da!  cranio  alla  cervice2  ».  — Vedremo  fra  poco  che  cosa  possano  softnre 
i nervi  nel  loro  decorso  per  recarsi  alla  faringe  ed  all’esofago,  e nel 
loro  passaggio  ai  visceri  addominali3.  Nè  crediamo  di  dover  esclu- 
dere le  lesioni  di  essi  nervi  nella  tessitura  istessa  delia  faringe  e 
dell’esofago,  dalle  cause  della  paralisi  di  queste  parti.  — . Nell’atn- 
malaio  del  quale  ho  detto  di  sopra,  non  ho  potuto  scoprire  alcuna 
traccia  di  affezione  del  cervello  , della  spina  , o di  alcun  nervo  ; 
siccome  però  la  paralisi  di  quell’ ammalato  doveva  pure  avere  una 
causa,  1’  ho  cercala  nei  filamenti  nervosi  sparsi  nella  sostanza  istessa 

deli’  esofago.  , , _ .. 

Pronostico  VII.  Oltreché  la  paralisi  della  faringe  e dell  esofago  porta  seco  il 
pericolo  delia  soffocazione  e della  fante  essa  sarà  di  pessimo  augu- 
rio quando  tragga  origine  dal  cervello  o dal  midollo5 *.  I luoghi  ni  latto 
dei  cervello  e del  midollo  spinale  d’  onde  nascono  i nervi  della  fa- 
ringe e dell’esofago,  sono  tanto  dilicati  che  basta  una  causa  qua- 
lunque appena  maggiore  di  quella  che  si  richiede  per  la  paralisi  , 

a troncare  la  vita  , . . 

Vili.  I precetti  per  la  cura  della  paralisi  in  genere5  sono  pure 

Cura  adattati'  per  quella  della  faringe  e dell’  esofago.  L’  esperienza  ci  ha 
ammaestrali  che  siffatta  malattia  soprattutto  finche  dipeline  da  affezione 
del  cervello,  non  esclude  la  flebotomia  7,  le  sanguisughe  8 e le  eoo - 


5.  Cfr.  T0MMA8ÌHI,  prospetto  de’  risulta- 
menti  ottenuti  nella  clinica  medica  di  Bo- 
logna, Bologna  1829,  p.  219. 

2.  Dalle  memorie  di  mio  padre.  Cfr. 
cap.  XVI.  § LV1.  N,  V. 

5.  Cap.  XL  § XXX.  N,  1 
4.  Willis  (pharmacop.  ration.  P.  1 . sect. 
1,  cap.  2).  dice:  » aicuni  dalla  paralisi  di 
questa  tonaca  carnosa  dell’  esofago,  soffri- 
rono di  difficoltà  somma  nella  deglutizio- 
ne, ed  altri  per  la  paralisi  delle  fibre 
situate  profondamente  perirono  di  fame  «. 
Era  pure  tormentata  da  moltissima  fame 
V ammalala  di  cui  parla  Schmalz  (sdirne, 
chg  l'uri  med.  For  falle . Leips.  1784), 


8.  àezio  Amit>e«o  (medicsnaliiim  lib.  IV. 
c.  sudice:  » se  lo  stomaco  è paralizzato  ar- 
reca sicuro  danno  «.  Cfr.  Winckler,  de 
deglutitione  ablata  in  apopletico , cura 
addendis  Ros.  Lettili i , in  Miscel.  acad. 
nat.  curios,  dec.  i.  aim.  6,  e 7.  lGlS.  1676, 
p.  73.  dee.  Ili.  ann.  7 e 8.  1699.  1700.  Ap- 
pend p.  129. 

6.  V.  nel  voi.  II.  il  trattato  della  paralisi,  i 

7.  Stalpartus  van  der  W;el  , cent.  11.  i 
obs,  27.  Schol. 

8.  Bang,  Juswahl  aits  den  Tagebiichern  desi  l 
k,  Krankenh . in  Kopenhagen  1783.  iuni. 
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pette  scarificate  K Premessi  i quali  mezzi , quando  sia  necessario  , 
si  dovrà  ricorrere  ai  senapismi 1  2 * 4,  ai  vescicanti  8 (applicati  alla  sutura 
coronaria),  ai  setoni  ed  in  ispecie  ai  fonticoli,  nei  quali  io  confido 
mollissimo  (applicati  mediante  la  pietra  caustica,  al  di  sotto  della 
base  dei  cranio,  ai  lati  della  spina  vertebrale,  piuttosto  profonda- 
mente). Si  dovrà  contemporaneamente  stimolare  i nervi  dello  sto- 
maco , al  quale  intento  soddisfano  il  tartaro  emetico  4 o il  vino 
ant'm  ornato  di  Buxiiam,  alla  dose  di  venti  goccie,  tre,  quattro  volte 
al  giorno.  Questo  vino  può  servire  anche  di  veicolo  per  altri  me- 
dicamenti, per  esempio  per  gli  estratti  di  noce  vomica  5 6,  di  fiori  di 
arnica  6 e dell’  atropa  belladonna  7.  Quanto  più  la  deglutizione  è 
impedita  e quanto  maggiore  è la  certezza  che  la  malattia  risieda 
nei  nervi  istessi  della  faringe  o dell’esofago,  tanto  più  ragionevol- 
mente sarà  da  tentarsi  il  metodo  così  detto  epidermico  8.  Levata 
quindi  la  cuticola  per  mezzo  del  vescicante  o della  corteccia  di  me- 
zereon,  al  di  sotto  del  processo  mastoideo  , vi  si  applica  l’uno  o 
F altro  di  quegli  estratti , stemperato  nella  saliva.  Gioverà  pure  il 
tenere  sotto  la  lingua  qualche  eleosaccare,  od  altre  sostanze  volatili 
od  acri  (p.  e.  la  radice  di  piretro)  affinchè  a poco  a poco  scorrano 
per  entro  1’  esofago.  Quando  sieno  sani  il  cervello  9 e la  spina,  si 
può  ricorrere  ali’  elettricità  10.  Si  praticheranno  inoltre  le  unzioni 


1.  Jacotkjs,  ad  Riverii,  observ.  medie, 

2.  Gardakne  , gazette  de  sauté.  1175. 
p.  32. 

5.  Ephem.  acad.  nat.  curios,  cent.  Vili, 
obs.  76, 

4.  R.  Tartari  emetici  grana  tria. 

Solve  in  aquae  destillatae  uncia  una. 
Da  prendersene  la  dodicesima  parte  , tre 
o quattro  volte  nello  spazio  di  ventiquat- 
tro ore. 

5.  R.  Extracti  nucis  vomicae  grana  tria. 
Vini  antimoniali  Lìuxhami  unciam 

unam. 

Da  prendersene  venti  goccie  , tre,  quattro 
a)  giorno  , agitandone  ben  bene  il  vaso. 

6.  R.  Extracti  florutu  arnicae  drachmam 

semis. 

Vini  antimoniali  Huxhami  unciam 
unam. 

Da  prendersi  come  sopra. 

7.  R.  Extracti  foliorum  atropae  bella- 

don  nae  grana  duo , 

Aquae  cinnamomi  aquosae  unciam 
unann 

Divide  in  octo  lagenulas. 

Da  prendersene  due  dosi  al  giorno  aumen- 
tandole secondo  le  circostanze. 

8.  Lesieur  , in  Archives  gènèrales  de  mè- 

decine . ìuin  1826.  — Lemaert,  Journal  des 

progrès  des  sciences  mèdkales,  ft,  8.  1828. 


— ■ Mascolini,  in  Gmodei,  annali  universali 
di  medicina.  Voi. 46.  1829,  p,  446;  — Gerhard 
ibid.  Voi,  59.  1831,  p,  183.  — G.  H.  Richter, 
diss.  de  methodo  endermica.  Berol.  1829; 
— Rest,  Magaz.  der  gesammt.  Heilk.  B.  52. 
Heft  3,  p,  595;  — Albert  , Hoffmann  , in 
Hcfeland’s  , J ourn.  der  prakt.  Heilk.  1833. 
ianuar,  p,  loo.  Febr.  p.  33;  — Michaelis, 
in  Graffe,  und  Walther,  iourn.  der  Chir. 
und  Jugenheilk.  B.  19.  St.  1,  p.  140. 

9.  » Un  vieillarcl  auquel  je  clonnois  des 
soins  ne  pouvoit  avuler  ni  liquides,  nisoliclesj 
un  le  nourrissoit  par  des  infections  de  bouillon 
dans  l oesophage  et  par  des  lavemens  de  mème 
nature.  Il  avoit  un  vésicatoire  au  cou , et  on 
lui  injectoi l clans  t J oesophage  des  eaux  de 
Balarus.  ll  paroissoit  dans  un  meilleur  état, 
lorsqiCon  lui  conseilla  (V  ciborcl  l'  usage  de 
l’electricité  par  bain , qui  fit  pen  d'efietj  son 
pouls,  les  premiers  fours,  en  fat  un  peu  agite 
mais  ensuite  il  ne  fut  pas  plus  fréquent.  On 
lui  conseilla  P éleciricité  peer  ètincelle  qui  ne 
fut  pas  plus  efficacej  mais  on  voulut  recourir 
à celle  par  commotion  , et  tantòt  les  coups 
furent  portés  sur  la  panie  antérieure  du  cou , 
et  tantòt  sur  la  tòte.  Ce  vieillard  mourut  peu 
de  temps  après  V ime  de  ces  operations  «. 
(Portal,  1.  c.  T.  4,  p.  536). 

10.  Duncan,  Krankengesvhichten , p.  454, 
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aìla  gola  coll’  unguento  mercuriale,  coll’  unguento  nervino^  o col  li- 
nimento volatile  canforato.  Si  potrà  altresì  attorniare  il  collo  con 
qualche  fango  medicato,  p.  e.  coi  fanghi  d’Àcqui , o di  Abano,  ma 
non  troppo"  caldi.  Un  tempo  si  applicavano  rimedj  astringenti  • 
Ulhorn  1 raccomanda  il  cataplasma  composto  eli  foglie  di  salvia,  di 
corteccia  di  quercia,  del  ramecc  acetosa  e pane.  Non  occorre  eli  avver- 
tire che  il  regime  dietetico  deve  essere  consentaneo  alla  qualità  dei 
medicamenti  -,  se  questi  adunque  appartengano  alla  classe  dei  tonici, 
si  dovranno  avvalorare  col  vino.  V ha  chi  agevola  le  discesa  dei 
cibi  per  mezzo  di  uno  specillo  munito  di  una  piccola  spugna  2. 


CAPO  XI. 


DEGLI  SPASMI  DELLA  FARINGE  E DELL'ESOFAGO 


§ XXX. 


Nervi  della  faringe  e dell’  esofago.  Rapporti  fra  la 
paralisi  e lo  spasmo  ; letteratura. 


Nervi  I.  Se  consideriamo  che  il  sistema  nervoso  della  faringe  e dell’  e- 
sofago  si  compone  del  glosso-faringeo,  dell’  ipoglosso  , del  gransim- 
patico, dei  cervicali  e dorsali,  e massime  del  parvago  } che  questo 
nervo  esce  dai  lati  dei  corpi  olivali , trafora  il  cranio  vicino  ai  seni 
laterali  della  dura  madre,  e scorre  colla  vena  giugulare  interna  di- 
stribuendo vai ) rami  tanto  ai  muscoli  della  cervice,  dell'  osso  ioide,, 
della  laringe,  quanto  alle  fauci  istesse  ed  all  esofago  ^ che  finalmente, 
discendendo  ai  lati  dell’aspera  arteria  si  divide  in  due  rami,  destro 
e sinistro,  i quali  all’  apertura  sinistra  del  ventricolo  , costituiscono 
il  plesso  esofageo  , e concorrono  a formare  i plessi  de  nervi  ad- 
dominali ^ se  tutto  ciò,  dico,  vogliamo  considerare,  si  intenderà  fa- 
cilmente il  perchè  la  faringe  e 1’  esofago  sieno  dotati  di  tanta  sen- 


4.  Vedi  Heister,  institul.  chìrurg.  T.  IL  sic.med.  acad. nat. curios, Voi.  Vili. obs. 2!, 
p.  823.  p.  88.  — NAUHYS,  1.  C.  p.  80. 

8.  Willis,  1.  c.  T.  1,  P*  *8.  — Ada  pby* 
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sibilila,  e come  parti  anche  lontane  esercitino  la  loro  influenza  su 
quegli  organi,  di  che  si  è già  fatto  cenno  nell’  ultimo  paragrafo  del 
capo  antecedente. 

II.  Fra  le  cause  che  comprimendo  la  polpa  nervosa  producono  Rapporti 
la  paralisi , e fra  quelle  che  irritandola  ingenerano  gli  spasmi , non 

vi  ha  altra  differenza  che  nei  grado.  Le  cause  degli  spasmi  sono  f0  spasmo 
inoltre  più  frequenti.  « Qualunque  sieno  le  cause  che  valgono  a 
vellicare  e a stimolare  o i muscoli  della  faringe  , o la  tonaca  car- 
nosa dell’esofago,  chiamansi  cause  mediate  di  questi  spasmi  ». 

III.  Sono  parole  di  Hoffmann,  scrittore  eccellente  delle  malattie  kelterat. 
spasmodiche  della  faringe  e dell’esofago  b Non  le  ignorava  anche 
Ippocrate  2,  il  quale  trattando  della  disfagia  spastica  che  accompa- 
gna il  tetano,  dice  : questi  ammalati,  quando  sono  vicini  a morire, 
rigettano  le  bevande  dalle  narici  , convulsi  essendo  i muscoli 

della  faringe  e dell’  esofago  ».  Nè  mancano  su  questo  argomento 
osservazioni  e precetti  anche  di  altri  autori  3 4. 


| XXXI. 


Sintomi . 

I.  Gli  spasimi  della  faringe  sola  si  manifestano  coi  seguentiSpas.  della 
sintomi:  la  deglutizione  è difficile,  accompagnata  da  dolore,  o del  faringe 
tutto  impedita*,  e non  passano  nè  solidi  nè  liquidi^  vi  ha  costrizione 


1.  Lib.  Ili,  de  morbis  cap.  Xll. 

2.  Medic,  rational,  system.  T.  IV,  P.  ìli, 
p.  448.  — Consultation.  T.  i,  p.  252,  T.  X, 
p.  454,  T.  Xll  , p.  79  — De  morbis  oeso- 
phagi spasmodici.  Obs,  \,  2,  5,  4 , 5,  Opp. 
T.  Ili,  p.  435.  — Diss.  de  spasmo  gulae  in- 
feriori et  de  nausea.  Ha!.,  1733. 

3.  Feuce  Plater  , obs.  lib.  L , p.  223;  — 
Harder,  apiar.  Basii.  , 1687  , obs.  40.  — 
Riedli m j obs.  med.  cent.  11,  obs.  34.  — . Ra- 
mazzine constitut.  ann.  , 4691.  v.  Opp.  Ge- 
nev.,  4817  ; — C.  B.  Behrens,  Ephem.  acad. 
nat.  cur.  cent.  11)  , IV  , p.  267;  — Coh- 
sbrocii  } Nava  act.  acad.  nat.  cur.  Voi.  V, 
p.  501  ; — Boset  , sepulchr.  libi  111  , sect. 
IVj  obs.  4 : — Ferrein,  Eìstoire  de  V acad. 
R<  des  sciences  a.,  4768,  p 44.  Paris , 4770,  e 
Sanimi,  auserl.  Abhandl.  fiir  prakt.  Aerzle 

4,  .St.  2.; 60  ; — Montal,  ivi,  p.  62';  — J. 
Junker  , conspect.  med.  theor.  pract.  Tab. 
XLV  , p.  394  ; — Lieutaud,  synops,  univi 
prax.  med.  T.  ì,  p4  421,  — Percival,  medica1 


and  experimental  essays,  T.  25  p.  138.  144.  0 
medical  transactions.  Voi  2,  p.  90;  — - J.  Aird, 
Medical  essays  and  observations  by  a Societ. 
°f  Physicians  in  Edinburgh.  Voi.  4,  p,  277; 

— J.  H.  Seguirà,  Medic,  observat.  by  a So- 
ciety of  Physicians  in  London.  Voi  6,  p.  438; 

— Jounstoné  , 31ém.  of  the  medicai  Society 
of  London.  Voi  2,  p.  480;  — Zimmermann  , 
Acta  Helvetica  phisico-med.  Vol.  11,  p.  94; 

— Berger  , ivi.  Voi.  VII.  N.  6 ; — Flachs- 
land,  observ,  patholog.  anat.  p.  8;  — Wien* 
mann,  Ideen  zur  Diagnostik.  B.  3 , p.  482; 

— vaw  Geuns,  1.  c;  — Bleulanu  , 1.  c.;  — ■ 
Richelmi,  Annales  de  la  Soc.  de  méd.  prat, 
de  Montpellier.  T,  35,  p.  339;  — Durr,  in 
Hufeland’ s,  iourn.  der  pr,  lleilk.  B . 66  , 
p.  45.  — Graves,  nel  Dublin  journal  of  me- 
dical science,  v.  Omodei,  annali  universal! 
di  medicina.  Luglio  1833.,  p.  497;  — J.  T* 
Mondìère  , Archives  générales  de  médecine « 
A vril  1833. 


Voi.  til. 
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delle  parti  contigue  alla  faringe,  della  lingua,  della  laringee  di  tutto 
il  collo  ; — Quando  questa  costrizione  interessa  soltanto  i muscoli i 
destinati  alla  dilatazione  della  faringe,  l’ammalato  prova  la  sensazione 
di  un  globo  arrestato  nell  e fauci,  specie  di  tenesmo  dell’  esofago.  La  fa- 
ringe è di  fatto  un  vero  sfintere.  Graves  1 narra  di  una  donna  che  nel 
bevere  sentiva  un  rumore  nell’ esofago.  — Oltre  i suddetti  sintomi,, 
notansi  anche  l’accrescimento  del  dolore,  l’ impedimento  dei  movimenti, 
un  senso  di  molestia  soffocativa  ed  una  sensazione  di  un  palo  in- 
fisso nelle  fauci,  come  se  vi  fosse  qualche  cosa  che  ne  volesse  uscire,  lai 
voce  si  spegne  *,  e tutti  questi  sintomi  si  riproducono  spesso  ad  accessi,  e 
non  di  rado  terminano  in  convulsione  d’ogni  forma  nervosa  2.  « Memo- 
rabili sono  gli  esempj  di  disfagia  che  determinò  un  accesso  letar- 
gico 3,  e quello  di  un’altra  disfagia  cessata  colla  lipotìrma.  Un  caso» 
simile  lo  trovo  descritto  nelle  memorie  di  mio  padre,  anno  i^q5: 
« la  contessa  de  Sauer  di  A ienna,  siccome  ho  inteso  dire,  non  puoi 
deglutire  nulla,  se  non  che  dopo  quattro  giorni  circa,  presa  da  li- 
potimia  , inghiottisce  prestissimamente  quanto  ha  bisogno  ». 
delEesofae  64  ^ sintomi  proprj  degli  spasmi  dell’  esofago  sono  i seguenti  : 

*si  prova  una  sensazione  come  se  gii  alimenti  inghiottiti  liberamen- 
te , esistessero  tuttavia  nel  canale  istesso  della  gola  , massime  verso 
F apertura  superiore  del  ventricolo  *,  in  queste  località  istesse,  le  be- 
vande fredde  pare  che  incontrino  un  ostacolo , e nell’  alto  che  si 
bevono  determinano  una  maggiore  costrizione  \ spesso  invece  le  be- 
vande calde  percorrono  quel  canale  senza  alcun  impedimento  , e si 
sentono  passare  nel  ventricolo.  Si  manifesta  un  dolore  fra  le  sca- 
pole } s’  aggiunge  non  di  rado  conato  al  vomito  , ora  inane  , ora 
accompagnato  realmente  da  vomito  \ nè  infrequente  è la  nausea  , e 
l’eruttazione  molesta  , e finalmente  spessissimo  accade  di  rigettare 
dalla  bocca  del  muco  limpido,  fenomeno  diverso  assai  dal  vomito. 

I quali  sintomi  se  si  uniscono  con  quelli  che  abbiamo  enumerali 
del  primo  periodo,  dimostrano  che  tutto  il  canale  delV  esofago  è 
contratto  da  spasmo  4 ?>, 

III.  Arroge  che  lo  spasmo  della  faringe  e dell’esofago  talvolta  non 
esclude  certi  determinati  cibi.  — Trovo  negli  scritti  di  mio  padre 
due  casi  di  disfagia  relativa  (patentissima  nell’  idrofobia  prodotta 
da  rabbia)  ^ un  altro  fu  quello  della  contessa  Razoumowski,  la  quale 
da  quindici  anni  soffriva  di  disfagia  periodica,  e nel  parossismo,  spes- 
so, ma  non  sempre,  poteva  inghiottire  il  caffè  \ un  terzo  avvenne  nella 
principessa R....  la  quale,  durante  la  medesima  malattia  periodica,  potè 


, 


Addenda 


1.  L.  c. 

2.  F.  Hofmann*  med.  rat.  syst,  J.  c.  § V. 

3.  Storia  di  accesso  letargico  ad  ogni  de- 
glutizione di  qualunque  sostanza,  guarita 
col  metodo  endermico,  esposta  dal  Dr.  Om- 


boni  , negli  Annali  universali  di  medicina 
compilati  dal  Dr.  A.  Omodei,  1829,  Agosto* 

p.  392. 

4.  Fr,  Hoffmann,  1,  c.  § V. 
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mangiare  formaggio , e spesso  nient’  altro  per  parecchi  giorni.  Talvolta 

deglutiva  qualche  altra  sostanza,  ma  non  le  più  facili  ad  inghiottirsi. 

II  Dott.  Damilano  di  Sanfré  1 narra  di  una  ragazza  la  quale  è « nel- 
P impossibilità  di  cibarsi  del  pane...  un  solo  piccolissimo  pezzo  in- 
trodotto in  bocca  è capace  di  farvi  tosto  insorgere  il  trismo  e di  far 
contrarre  tutti  i muscoli  del  collo,  onde  ne  nasca  una  completa  di- 
sfagia ». 


§ XXXIL 

Cause . 


I.  Predispongono  allo  spasmo  della  faringe  e dell'esofago  il  sesso  Cause 
inferiore;  Ff.rrein  2 osservò  quattro  volte  questa  malattia,  e tutte Pre(^isPon» 
quattro  in  donne  ; 1’  età  media,  il  temperamento  sensibile , le  altre 
malattie  nervose,  massime  1’ ipocondriasi  3 e 1’  isteria 

II.  Alle  cause  eccitanti  appartengono  i patemi  d'animo,  massime  Cause 
la  collera,  e tanto  più  se  poco  dopo  bevasi  in  molta  copia  del-  eccitanti 
P acqua  fredda  5,  lo  spavento6,  l’indisposizione,  — (Hoffmann  dice:  « se 

io  volessi  definire  l’indisposizione  (malaise),  direi  che  è l’ immagine  ri- 
pugnante di  qualche  cosa  ingrata  congiunta  allo  spasmo  dell’  esofago 
e del  ventricolo  7 »);  — 1’  immaginazione.  — È rimarcabile  il  ca*so 
di  una  donna  8,  sanissima  e robusta,  non  soggetta  a malattie  iste- 
riche nè  spasmodiche,  la  quale  poteva  inghiottire  senza  alcuna 
difficoltà  qualunque  sorta  di  cibi  e di  bevande,  ma  se  avesse  voluto 
prendere  un’  ostia,  non  solo  a quella  vista  provava  molto  ribrezzo, 
ma  anche  inghiottita  a forza,  non  discendeva  nel  ventricolo,  ma, 
fermatasi  in  gola,  veniva  rimessa  per  vomito.  Un  caso  simile  9 si  è 
quello  di  un  uomo,  al  quale  dal  soverchio  uso  del  tabacco  venne 
la  difficoltà  di  deglutire  i cibi,  che  secondo  la  forza  dall’immagina- 
zione , ora  era  minore,  ora  maggiore.  — Annoveratisi  pure  fra  le 
cause  eccitanti,  le  bevande  fredde  prese  dopo  il  ballo,  trovandosi  a 
corpo  sudato 10,  od  anche  le  caldissime  ; Hoffmann  11  dice  : « Come  il 
gran  freddo  agisce  violentemente  sui  nervi,  determinando  gli  spasmi 


1.  Repertorio  medico  chirurgico  di  To- 
rino. N.  SI  , Marzo  1824,  p.  127.  Cfr.  Gap. 
XVI.  § LVI.  N VI. 

2.  L,  c. 

5.  Roncalli,  hist.  morb.  observat.  auct. 
Brisiae  1741.  obs,  21. 

4 J.  6.  van  Helmcnt,  de  asthmaleet  tlissi. 
N.  31,  p.  068.  — Riedlin,  Un.  med.  ann.  Il 
(1696).  Febr.  obs.  10 , p.  67.  — Berger  , 
1.  c. 

5.  Fr.  Hoffmann,  1.  e.  § XVI. 

6.  Vater  , tl i ss.  de  deglutì tion is  diffìcilis 


caus.  abditis.  — Hansa  , in  FIufeland’ 8, 
Journ.  cler  prakt.  Vcilk.  B.  2,  p.  370. 

7.  L.  c.  § XVII. 

8.  Acta  acad,  nat,  curios,  cent.  VII. 
obs.  61,  p.  12S. 

9.  Ivi.  dec.  III.  an.  l.  obs.  79.  Cfr.  anche 
Mason  Good  , study  of  medecine  T I.  Spec. 
2.  dysphagia  globosa. 

lo  Rost,  Mayaz.  der  yesammt.  Heilk. 
B.  17.  Heft  1,  p.  110 
H,  L.  c.  obs.  I.  epicrisis,  p.  469. 
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<X)sì  anche  il  soverchio  calore  vellicando  i nervi  dell’esofago  e le 
membrane  delle  fauci,  può  produrre  i medesimi  effetti??.  ■—  I cibi 
caldissimi1,  gli  aromi2,  le  sostanze  acri  e velenose3,  il  tartaro»  \ 
emetico  4,  il  mercurio  sublimato  corrosivo  5,  lo  stramonio  6,  il  gra- 
no saraceno  7,  l’agarico  moscario8,  il  Irulto  dell’ atropa  belladonna9, 
i colpi  sull’epigastrio  i0,  i flati,  come  ho  veduto  in  un  ipocondriaco,,  j 
la  bile:,  a proposito  della  qual  ultima  causa  un  medico  di  Lucca,  scrive- • i 
-va  a mio  padre  il  a3  giugno  1794  quanto  segue  u:  « Godeva  io  ottima  1 j 
salute,  quando  senza  poterne  rinvenire  la  cagione  manifestossi  unat  j 
insolita  debolezza  nell’erezione  del  membro,  la  quale  a gradi  a gradi 
giunse  ad  una  quasi  totale  impotenza.  Presi  la  china  a fortissime: 
dosi,  alla  quale  aggiunsi  la  tintura  di  cantarelle,  senza  vantaggio, 
Passai  indi  ai  bagni  freddi.  In  questo  mentre,  andando  la  sera  ai 
pigliare  i freschi  sentii  subitamente  della  difficoltà  nell’  inghiottire 
la °bevanda,  la  quale  giunta  che  era  in  un  certo  punto  dell’esofago,, 
mi  dava  una  specie  di  costringimento  che  mi  rese  impossibile  il 
mandar  giù  cibo  o bevanda  di  sorte  alcuna.  Un  medico  prese  il 
male  per  reumatico,  e lo  trattò  come  tale  infruttuosamente.  L’altro) 
l’ebbe  per  bilioso.  In  fatti  i purganti  con  picciole  dosi  di  tartaro 
emetico,  me  lo  dissiparono  rapidamente,  sciogliendosi  il  ventre  dii  ; 
giallissime  e fetide  scariche  ??.  — Aggiungi  le  seguenti  cause:  ii  i 
vermi  nel  ventricolo , negli  intestini  12,  nei  condotti  coledoco  ed 
epatico  13  ed  anche  nell’  istesso  esofago14.  Borsieri15  dice:  «da  uns 
ammasso  di  lombrici  arrestati  nell’. esofago  , ho  veduto  nascere  lai 
disfagia  in  una  fanciulla  ammalata  di  febbre  gastrica  e restare  quasii  j 
soffocata.  La  sezione  del  cadavere  confermò  la  cosa  ??.  — La  sop—  1 
pressione  dell’epistassi16,  dei  menstrui17,  delle  emorroidi  18  e del 


а.  FaJ  Hoffmann  , ineA,  consult.  T,  t. 
dec.  V.  cas.  4/  — Lenti»,  Beitr'àge  zur  au- 
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2.  Bleuland,  de  sana  et  morbosa  oeso- 
phag.  structu  a.  p.  47. 

3.  Hoechsteder  , observat.  medicinal, 
dec.  VI.  Francf.  1674.  dee.  IH. 

4.  Montato  , Hist,  de  Vacad.  R . des  scien- 
ces a.  1768,  p.  50;  — Caron,  in  Mondière  , 
1.  c. 

5.  Forestos  , obs.  med.  11  b.  XV.  obs,  30. 

б.  Ephem.  acad.  nat.  curios,  dec.  111. 
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7.  Ephem.  acad.  nat.  curios,  dec.  Hi, 
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8 Person  , traile  sur  les  champignons  co- 
mestibles , contenant  V indication  des  espèces 
itoÌMbltS.  Baris  1818,  p.  199. 


9.  Medic.  Jahrb,  des  h.  h,  dsterr.  S taatesi 
Neuste  Volge , B.  1.  S t.  2,  p.  240. 

10.  àndral,  in  Mondière,  1.  c. 

11.  Edinburg  is  che.  Versuche . B.  1.  N.  28.. 

12.  Huenersdorff  , de  dysphag.  , p.  34. 
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13.  Eschenbacii  , vermischte  med.  BemerJc. 
B.  1,  p.  134. 

14.  H.  Fr.  Delii  , amoenitates  medicae. 
Lips.  1745.  dec.  It.  N.  1.  — N.  G.  Ooester- 
dyk,  v oneinem  b es  chic  eri  ichen  Hinunlers  chlin- 
gen  etc.  in  S ammU  auserl.  Abhandl.  fiir  pr . 
Aerzte . Z?.  8,  p.  601, 

15.  L.  c. 

16  § XXXIV.  N.  1. 

17. Blecland,  de  sana  et  morbosa  oesoph. 
struct,  p.  50. 

18,  Hoffmann  , 1.  c.  obs.  Ili,  p.  472,’ 
Gooch,  cases,  Edit.  2,  pt  108. 
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sudore  de’  piedi  4,  il  prosciugamento  del  fonticolo  2,  le  affezioni  del- 
l’ utero3,  i calcoli  renali  — ( Meibomio  4 cita  un  caso  in  cui  la 
presenza  dei  calcoli  nei  reni  produsse  vomiti  pertinacissimi,  cessati 
i quali  determinò  tale  spasmo  dell  'esofago,  che  pareva  volesse  sal- 
tar fuori  qualche  cosa  dalla  bocca).' — E per  ultimo  lo  scoppio  del 
fulmine  5,  la  morsicatura  della  vipera  6,  per  non  dire  degli  animali 
arrabbiati  7. 

§ XXXIII. 


Diagnosi . Pronostico . 


I.  Si  riconosce  lo  spasmo  delia  laringe  e dell’esofago,  allorché  i 
parossismi  della  disfagia  si  succedono  a lunghi  intervalli,  onde  disse  be- 
nissimo Hoffmann  sì  essendo  poi  caratteristico  però  di  tutti  gli  spasmi, 
di  assalire  ora  eoo  maggiore  , ed  ora  con  minor  forza , s’  intende 
anche  perchè  gii  spasmi  si  esacerbino  ad  intervalli  8 ».  — Non 
ti  fidare  però  troppo  di  questi  intervalli  liberi  , perciocché  tra 
i vizj  organici  deli  esofago  9 , molti  nel  principio  dei  male  recano 
quasi  mai  una  molestia  continua , e impediscono  la  deglutizione 
soltanto  allorché  qualche  causa  insolita  determina  un  maggiore  af- 
flusso di  sangue  alla  parte  ammalata , o diminuisce  i’  azione  dei 
nervi.  — Avrai  inoltre  di  che  argomentare  dello  spasmo  della  la- 
ringe e dell’esofago,  quando  abbia  preceduto  alcuna  delle  cause  so- 
praenunciate,  quando  la  costituzione  dell’ ammalato  sia  favorevole  alle 
malattie  dei  nervi,  quando  la  difficoltà  di  deglutire  abbia  incominciato 
allorché  esisteva  già  una  o l’altra  di  esse  malattie.  — ( A Vilna  nel 
1 8 1 5 ho  curato  una  disfagia,  congiunta  al  ballo  di  S.  Vito.  Sic- 
come quest’ultima  malattia  era  costituita  in  ispecie  da  movimenti  ab- 
normi delle  braccia,  ricercai  la  causa  di  entrambe  in  qualche  vizio  delle 
vertebre  cervicali.  E di  fatto , i fonticoli  applicati  ai  lati  eli  esse 
vertebre  in  un  col  mercurio  e colla  rubbia  valsero  a debellarle).  — - 
E quando  « le  estremità  , massime  i piedi,  sieno  fredde  } v’  abbiano 
tremore  e rigidità  degli  arti,  soppressione  dell’  evacuazione  alvina} 
flatuosità,  dolori  al  basso  ventre,  borborigmi,  angustie  ai  precordj, 
conati  di  vomito,  cardialgie,  orine  tenui,  acquose,  pallide10,  i polsi 
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4.  Stutz  , Abhandl.  ilber  den  JFundstarr. 
krampf , Stuttg . 1804,  p.  189. 

2.  Kerkrig  , in  Hufeland’s,  J ourn.derpr. 
Beil/c.  B.  8.  St.  4,  p.  195. 

5.  Dukr  , 1.  c. 

4.  Diss.  de  vomita  1678.  § 27. 

5.  Paterson  , in  Medical  facts  and  obser- 
vat.  Voi.  8.  iV.  6. 

6.  Mordie  , in  Medical  and  physic.  Journal 
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7.  V.  nel  Voi.  IV,  il  trattato  della  rabbia 
canina. 

8.  Hoffmann  , 1.  c.  § XI 11. 

9.  Cap.  IX.  § XXVI.  2. 
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duri  e grandi 1 ».  E necessario  poi  di  sapere  che  tatti  questi  sin- 
tomi possono  sopraggiungere  in  seguito  a vizj  organici  della  fa- 
ringe e deli’  esofago , e ciò  tanto  più  facilmente  quando  gli  ammalati 
affetti  da  questi  vizj  sieno  anche  dotati  di  un  sistema  nervoso  as- 
sai sensibile.  In  un  caso  di  scirro  dell5  esofago  riferito  da  Kunze  2, 
■vi  era  un  punto  nella  parte  posteriore  della  gola  simile  ad  una  ci- 
catrice, per  cui  entravano  e passavano  alcuni  rami  del  plesso  dei 
nervi  delV  esofago . « Da  ciò  viene  confermata  , egli  dice  3,  1’  os- 
servazione che  i nervi  appena  entrati  nelle  parti  indurite,  come 
per  es.  nelle  glandole , sembrano  quasi  distruggersi  e trasmutarsi 
in  quella  sostanza  morbosa,  ma  poi  veggonsi  uscir  sani  dall’  altro 
lato.  Da  ciò  si  spiega  , perchè  gli  organi  della  disfagia  vadano 
facilmente  soggetti  a spasmodiche  affezioni  ».  — Ma  dato  che 
lo  spasmo  dell’esofago  non  dipenda  da  alcun  vizio  organico,  quan- 
te varietà  non  presenta  esso  egualmente  ? — Si  tratta  ora  dell’ef- 
fetto della  pletora  e della  congestione  vicino  all’  orìgine,  o lungo  il 
decorso  del  nervo  vago,  non  già  tale  da  produrre  colla  loro  compres- 
sione la  paralisi  della  faringe  o dell’esofago,  ma  però  da  vellicarli 
e cagionarne  movimenti  disordinati.  — • Trovo  descritta  da  Hanse 
la  paralisi  dell’esofago  accompagnata  da  convulsioni  nella  disfagia4. 
E Hoffmann  pure  attribuisce  la  causa  dello  spasmo  dell’  esofago 
<c  ad  una  leggiera  apoplessia  5 ».  — Alcune  volte  l’  origine  dello 
spasmo  faringeo  o dell’  esofago  (da  doversi  ben  distinguere  dallo 
spasmo  laringeo  6),  proviene  dai  visceri  addom  nali  o dall’  utero  } 
come  anche  da  una  causa  reumatica  7 8,  catarrale , erpetica  8 e mas- 
sime artrìtica. — • Stoll,  facendo  conoscere  le  parti  del  corpo  uma- 
no soggette  ad  affezioni  artritiche9,  non  dimentica  V e.sofujo:  « tal- 
volta, dice,  nel  masticare  si  rende  difficilissima  la  deglutizione,  fer- 
mandosi il  boccone  nelle  fauci  o nell’esofago,  cosicché  non  puoi  in- 
ghiottirne che  poco.  Chiamasi  allora  spastica  costrizione  dell’  eso - 
fago  ». 

Pronostico  H.  Sebbene  gli  spasmi  della  faringe  e dell’  esofago  per  sè  stessi 
ammettano  un  pronostico  migliore  di  quelli  delle  altre  malattie 
croniche  di  queste  parti,  pure  non  possiamo  dissimulare,  che  dagli 
spasmi  di  frequente  ripetuti,  possono  derivare  malattie  gravissime  10, 
non  eccettuala  l’  istessa  flogosi  } soprattutto  se  trattisi  di  soggetti 
scrofolosi  od  artritici.  — Ziesner11,  per  ipotesi,  è vero,  ma  però 
ingegnosamente,  si  sforzò  di  spiegare  come  l’ infiammazione  dell’eso- 
fago avesse  origine  dallo  spasmo. 


4.  Fed.  Hoffmanh,  1.  c , § III, 

2.  L.  c. 

3.  p 60. 
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8.  Vidi  svanite  i sintomi  della  disfagia 
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9.  Ratio  m eden  di  T.  V p.  *37. 

«0.  Cap.  X.  § XXVIII.  N li. 

H.  L.  C § XV. 
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§ XXXIV. 


Cura 


# I-  44  Se,  °^re  la  costrizione  delle  fauci , vi  ha  rossore  della  fgc-  Malattie 
eia,  gonfiamento  dei  vasi  e pulsazioni  forti  delle  arterie  del  capo  , infìammat. 
stante  il  pericolo  imminente  dell’  apoplessia , si  dovrà  aprire  la 
vena  * ??  foss’  anche  nelle  malattie  isteriche  e ipocondriache  ««  non 
però  al  braccio  , poiché  allora  i parossismi  si  esacerbano  , ma  al 
piede  2 55.  — Quando  la  malattia  dipende  da  qualche  emorragia 
soppressa,  si  applicheranno  le  sanguisughe  alle  parti  d’  onde  era 
solito  a scaturire  il  sangue.  — L’anno  1789  in  Pavia,  si  pre- 
sentò a mio  padre  un  uomo,  il  quale  soffriva  già  da  nove  giorni 
tale  disfagia,  per  cui  , oltre  il  sorbetto,  non  poteva  inghiottire  cosa 
alcuna.  Eraglisi  soppressa  un’  epistassi  abituale,  onde  venne  ordinata 
una  applicazione  di  sanguisughe  alle  narici , p^r  la  quale,  estrat- 
to molto  sangue,  ricuperò  subito  la  facoltà  di  deglutire.  — Si 
narra  pure  di  una  donna  3,  la  quale  nell’  atto  del  pranzo  veniva 
presa  da  spasmo  della  faringe,  ch’ella  attribuiva  a qualche  corpo 
straniero  rimasto  nell’  esofago.  « Si  introdusse  la  sonda  di  gomma 
elastica,  ma  si  è trovato  nulla*  la  disfagia  continuò  per  tre  giorni, 
ad  orna  delle  sanguigne  generali  e locali,  e le  applicazioni  fredde; 
quando  cessò  tult’  ad  un  tratto  in  seguito  ad  una  applicazione  di 
sanguisughe  ali’  ano  55.  - — Se  non  esiste  alcun  indizio  di  affezione 
reumatica,  catarrale  od  artritica  , si  raccomandano  contemporanea- 
men.e  le  bevande  di  acqua  fredda  ^ con  qualche  succo  vegetabile 
per  ì eliderle  grate  al  palato,  p.  e.  col  succo  d’  arancio  Giovò  al- 
tresì il  ghiaccio  da  tenersi  in  bocca  6. 

II.  Si  dovrà  aver  cura  in  qualunque  genere  di  disfagia  di  con-  ^aKllje 
servare  aperto  1’  alvo , e tanto  più  poi  nella  gastrico-spasmodica , kas^rlcie 
ma  con  rimedj  blandi,  come  sarebbero  l’ olio  di  ricino  unito  all’o- 
lio  di  mandorle  dolci.  , il  calomelano  e i clisteri.  — Hoffmann  7 
asserisce  : m che  nulla  contribuisce  di  più  ad  aggravare  e a rendere 
più  durevole  lo  spasmo  sì  della  faringe  che  dell’esofago,  quanto 
1 uso  dei  purganti  forti.  55  — È da  sapersi  inoltre  che  giova  tal- 
volta anche  il  vomito  9 eccitato  mediante  il  succhiamento  del  fumo 


1 F.  Hoffman»  , 1.  c.  p,  4G3.  caulel.  pract. 
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2.  Lo  stesso  , ivi. 
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4.  Tode  , adversaria  medico  practica, 
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Malattie 

artritiche 

reumatiche 


Malattie 

nervose 


di  tabacco  L Ottenute  le  necessarie  evacuazioni,  si  dovrà  rinforzare, 
se  occorre,  il  tubo  intestinale  col  decotto  di  quassia , tanto  celebrato 
da  Tode  nella  disfagia  spastica 2 , o con  quello  della  scabiosa  ar- 
vensis  3. 

III.  Nello  spasmo  della  faringe  e delP  esofago  prodotto  da  artri* 
tide  o da  reuma  , vennero  preconizzati  i pediluvi , i vescicanti  al 
dorso  e la  canfora.  Quanto  ai  pediluvj\  vediamo  ciò  che  dice  Hoff- 
mann 4:  «<  chi  volesse  usare  dei  pediluvj\  negli  spasmi  dell’esofago, 
per  deviare  P afflusso  degli  umori  dalle  parti  superiori , guardi  che 
i piedi  non  sieno  troppo  freddi}  imperciocché  allora  bisognerà  aspet- 
tare altro  tempo,  e fomentare  dapprima  diligentemente  i piedi 
colle  fregagioni,  e colle  bottiglie  piene  di  acqua  calda  ».  — Conti- 
nua lo  stesso  Hoffmann  : « P esperienza  e le  autorità  di  Àezio  e di 
Galeno,  e particolarmente  di  Langius  5,  hanno  comprovato  doversi 
applicare  nello  spasmo  delP  esofago , i linimenti  e gli  altri  rimedj 
esterni , non  tanto  al  petto  ed  ai  precordj , quanto  piuttosto  alla 
spina  dorsale  ».  — Ed  ecco  finalmente  come  si  esprime  relativamente 
all’  uso  interno  della  canfora  6 : « possiamo  assicurare  con  tutta  la 
coscienza,  che  questo  rimedio  alla  dose  di  due  grani  circa  unito  al 
nitro,  goda  di  una  virtù  divina  a dissipare  gli  ingorghi  degli  umo- 
ri, a promovere  i sudori  , a determinare  gli  esantemi  alla  cute , e 
a rilassare  le  costrizioni  delle  parti  interne  ». 

IV.  Quando  non  v’abbia  altra  indicazione  fuorché  di  moderare  la 
sensibilità  de’  nervi,  si  ricorrerà  all’  op/no,  siccome  rimedio  da  pre- 
ferirsi a qualunque  altro.  — Johnston  7 riporta  il  caso  di  una  gio- 
vane, la  quale  senza  presentare  caratteri  di  infiammazione  o d’altro 
per  alcuni  giorni  potè  deglutir  nulla-,  poche  dosi  di  laudano  liquido 
bastarono  a guarirla.  In  un  altro  8 diede  P estratto  teòaico  coll’  e- 
slratto  di  cicuta  in  pillole,  affinchè,  sciogliendosi  in  bocca,  si  potes- 
sero inghiottire.  — • L’  oppio  serve  pure  nelle  disfagie  incurabili,  ad 
alleviare  se  non  altro,  gli  incomodi}  ciò  che  non  si  può  sempre 
ottenere  col  giusquiamo  9.  Noi  non  abbiamo  amministrato  in  questa 
malattia  nè  il  cupro  ammoniacale 10,  nò  P olio  di  cajeput ìl.  Abbiamo 
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von  Edinburg.  Dec.  2.  B.  4,  p.  262, 

40.  Cfr.  med . Comment,  von  Edinburg.  B.  7, 
p.  91. 

il.  Murray  , apparai,  medicam.  Voi.  ìli, 
p.  350.  — Weicraud  , Entwurf  eiixer  einfa - 
cileni  Arsneyk,  p.  222. 
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ensi  ottenuto  del  vantaggio  dalla  tintura  di  muschio  , preparata 
coll  etere  solforico;  in  ispecie  poi  dall’acca  coobata  di  lauroce- 
raso, alla  dose  di  cinque  in  dieci  goccie  , tre  o quattro  volte  al 
giorno , e dalla  belladonna ; qui  giova  avvertire  che  le  Iodi  attri- 
buite (ìmmeritamente)  a questo  rimedio  nella  cura  dell’idrofobia, 
devonsi  foise  ripetere  dall’avere  talvolta  scambiata  questa  malattia 
con  altre  innocenti  affezioni.  Torna  utile  Pungere  soprattutto  il  collo  e 
il  dorso  coll  olio  di  cajeput  *,  o,  se  dispiace  P odore  di  questo  rimedio, 
coi  balsamum  vitae  di  Hoffmann.  Parimenti  , Pinvolgere  o strofina- 
re il  collo  con  pannilani  imbevuti  dei  suffumigi  di  succino,  di  ben- 
zoe , o di  mirra  , non  trascurando  neppure  il  già  lodato  metodo 
endermico  . Omboni  applica  al  disotto  della  trachea,  denudata  dap- 
prima la  parte  col  vescicante,  mezzo  grano  di  solfato  di  morfina . 
1 rousseau  e Bonnet  4 applicano  in  luogo  del  vescicante  il  linimento 
ammoniacale.  Giovano  inoltre  i clisteri  coll’ infusione  di  camomilla 
sola  ocoll  assafetida,  p.  e.  mezza  dramma, stemperata  nel  tuorlo  d’uovo, 
in  sei  oncie  d’infuso,  o colla  canfora,  nella  stessa  quantità  di  veicolo, 
a la,  a dose  di  dieci  grani,  stemperata  nella  mucilaggine  di  gommaarabica: 
gli  odori,  poiché,  come  dice  Hoffmann  5 « nei  parossismi  isterici, 
sono  di  grandissimo  uso,  oltre  i clisteri,  le  sostanze  che  emanano 
cattivo  odore,  il  castoreo , gli  olj  volatili,  ecc.  applicate  alle  na- 
nei,  oppure  le  penne  di  pernice,  od  altre  cose  più  puzzolenti,  i fatte 
bruciare  — I bagni  tiepidi 6,  servono  anche  di  nutrimento.  Fi- 
nalmente si  proporrà  di  vivere  e banchettare  in  allegra  compagnia  \ 


i.  Thosbero  , digs,  deoleo  cajeput.  Upsal.  8.  Hoffmann  , 1.  c.  caute!.  5 IV. 


1797. 

2.  Cap.  X.  § XXIX.  N.  Viti. 

3.  E.  c. 


9,  Cfr.  J.  E.  A.  Koch  , Erfahrungen  tibet 
dts  JPirkungskrafie  dei  Gesundbrunnen * und 
dei  Bades  tu  Lauchsfàdt . Halle  1802,  p.  55. 
t.  Epbem.  „ acad.  tial.  curio».  Jdec.  Ili; 


de  morptiine.  Vedi  Omodei,  annali  unlver-  anh.  7.  e 8* obs.  47. 
sali  di  medicina,  l$S2._Marz0.  pl4&sa. 
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DELLE  MALATTIE 

DELL’  ADDOME  IN  GENERALE 
E DEL  VENTRICOLO  IN  ISPECIE 


CAPO  DUODECIMO 

DELLE  MALATTIE  DELL’ADDOME 

IN  GENERALE 

§ XXXV. 

Preavviso.  Letteratura.  Considerazione  delV  argomento. 


I,  (compiuti  i trattati  delle  febbri  , delle  malattie  della  cute,  del  Piemonte» 
sistema  de’ nervi,  dei  sensi,  della  laringe,  del  corpo  tiroideo,  della 
trachea,  dei  polmoni,  del  diaframma,  del  pericardio,  del  cuore,  dei 

Tasi  destinati  alla  circolazione  del  sangue,  delle  cavità  della  bocca  e 
dell’esofago,  passiamo  ad  esporre  le  malattie  dell’addome,  impresa  ol- 
tremodo difficile! 

II.  Ce  ne  tracciarono  la  strada,  è vero,  Galeno  Montagnosai. 2,  Letterata 
A.  Santangeli  3 *,  L.  G.  Eschenbàch  Raempf  5,  J.  Leake  6,  C.  II. 
Pemberton  7 e Abercrombie  8,  ma  pure  è ancora  scabrosa,  come  lo 
indica  P istessa  oscura  etimologia  del  vocabolo  addome . 

i.  De  morbls  Infimi  ventris.  Opp.  gegen  gemachten  Einwendimgen.  LeipzAfàì. 

2-  Consilia  de  aegritudinibus  inferioris  6,  A practical  essay  on  diseases  of  the  vi - 
ventris.  in  opp.  select.  Francf.  1004.  scera,  particularly  those  of  the  stomach,  etc. 

3.  Opuscula  de  morbis  infimi  ventris.  Ro-  Lond.  1792. 

niae  1750.  7.  Practical  treatise  on  various  diseases  of 

4‘  permischte  medicinische  und  cliirurgische  the  abdominal  viscera.  London  1806.  1814.  — 

Bemerkungen  iiher  verschiedene  Krankheiten  Trad.  ted.  colla  prefazione  e colle  note 

der  Brust  und  des  Dnterleibs.  Leipz.  1786.  di  J.  A.  Albers,  Bremen  1817,  di  cui  mi 

3.  Fiir  Aerzte  und  Kranke  bestimrnte  Ab - servo. 
handlung,  von  einer  Melhode  die  hartnàckigen  8.  Pathological  and  practical  researches  on 
Krankheiten  , die  ihren  Sitz  im  Unterleibe  the  diseases  of  the  stomach , the  intestinal 
haben  , besonders  die  Hypochondrie  , sieher  canal , the  liver  and  the  other  viscera  of  the 
vnd  glUcklich  zu  heiPn  , Leipz.  1784.  Achte  abdomen.  Edinburgh  1828.  — Trad.  ted.  di 
erme  byte  Ausgabe  mil  Beleuchlung  der  da - Gep.uapd  von  dem  Buscii.  Bremen  1850. 
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Consider.  III.  Siffatto  studio  è però  nel  medesimo  tempo  dilettevole,  per  la  va- 
deirargom.rjetà  che  s’incontra  nello  scorrere,  per  così  dire,  il  territorio  patologico 
delletre  funzioni,  della  generazione,  cioè,  della  secrezione  e dell’  escre- 
zione dell’orina  e della  generazione.  Dobbiamo  però  far  precedere  qual- 
che nozione  sulle  regioni  delP  addome , intorno  alla  posizione  dei 
visceri  addominali , sul  modo  di  esplorazione  del  ventre , della  vi- 
ziala conformazione  del  medesimo,  delle  ernie  in  genere,  e delle  malat- 
tie dell’  ombilico  in  particolare } fatto  ciò  (siccome  delle  malattie  dei 
muscoli  dell’  addome  abbiamo  già  parlato,  e di  quelle  del  peritoneo 
parleremo  , quando  avremo  compiuto  il  trattalo  dei  visceri  in  esso 
contenuti)  comincieremo  subito  dalle  malattie  del  ventricolo . 

§ XXXVI. 

Regioni  dell*  addome  e posizione  dei  visceri . 

Avvertila.  I.  Esortiamo  quelli  che  vogliono  seguire  il  nostro  cammino,  a 
definire  le  regioni  dell  ’’addome  (non  trascurando  i sinonimi,  per- 
ciocché necessarj  a ben  intendere  gli  scrittori  antichi)  , e a notare 
esattamente  la  posizione  dei  visceri  corrispondenti  a ciascuna  di 
quelle  regioni  *. 

Confini  II*  L’  addome 1  2 « comincia  all’  esterno  in  continuazione  dei  te- 
deiraddo.gumeilti  del  torace,  un  pollice  circa  al  di  sopra  della  punta  della 
cartilagine  ensiforme , ed  alla  periferia  di  ciaschedun  lato  ai  margi- 
ni arcuati  delle  coste  ascendenti  con  andamento  irregolare,  e for- 
mate dai  diversi  archi,  continuandosi  fino  al  punto  in  cui,  arrivati 
detti  tegumenti  nelle  parti  posteriori  del  tronco  tra  1’  ultima  verte- 
bra dorsale  e la  prima  lombale,  si  incontrano  quelli  di  un  lato  con 
quelli  dell’  altro,  e si  riuniscono  per  discendere  in  basso  parallela- 
mente.  Da  questi  punti  discendono  liberi  anteriormente,  e attaccati 
alla  colonna  delle  vertebre  lombari  posteriormente,  finche,  giunti  gli 
anteriori  al  margine  esterno  della  spina  superiore  dell’ileo,  vi  si  at- 
taccano, ricoprendo  tutta  la  parte  esterna  delle  pelvi  e le  parti  che 
vi  stanno  attaccate,  e,  giunti  al  capo  ed  al  collo  del  femore,  si  re- 
stringono, prendono  la  figura  triangolare,  e discendono  verso  iì 
mezzo  del  corpo  sulla  parte  anteriore  dell’  osso  ischio  e del  pube,  ri- 
piegandosi di  là  verso  la  parte  inferiore  del  tronco.  Nella  parte  po- 
steriore circondano  tutto  l’osso  sacro,  il  coccige  e tutta  la  parte  la- 
terale, indi  dopo  essere  così  lentamente  discesi  in  parte,  ascendendo 

1.  G.  H.  Troschel  , diss.de  morbfs  ex  Latin,  imus  venter,  con  nome  più  comune 

alieno  situ  partium  abdominis.  Francf.  ad  abdomen  ('Celsus  , de  medicina  Libr.  IV. 
Viadr.  1754  (Haller  , disput.  ad  morbor.  cap.  1).  Arab,  tenur,  miraeh.  Itaì.  ventre, 
historiam  et  curationein  facientes.  Ti  V.  basso  ventre , addome.  Frane,  ventre,  has-ven- 
N.  CXV11I),  tre , ventre  inférieur.  Ingles,  the  belly,  fctnch . 

2.  Gr.  ya.wp^'rpo»,  u noxoiiov,  zrayuspior,  Tedesco  der  Leib,  Unlcrleib,  ìfannst . 
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a piano  inclinato,  in  parte  dirigendosi  orizzontalmente  vanno^ad  in- 
contrare i legamenti  discesi  dalia  parte  anteriore  del  corpo  e vi  si 
riuniscono  saldamente  L 

III.  Questa  superficie,  quantunque  sia  irregolare,  e non  sembri  su-  Regioni 
scettibile  di  misura  matematica 1  2,  si  divide  nel  seguente  modo.  L’om-  PrmciPaI* 
bilico,  punto  elevato  a guisa  di  colle,  nella  superficie  piana  ante- 
riore forma  centro  di  divisione,  come  sembra  destinato  dall’istessa 
natura.  Si  segna  un  punto , due  dita  circa  al  di  sopra  di  quello 

nella  superficie  mediana  della  parte  anteriore  dell’  abdome  , ed  un 
altro  punto  pure  al  di  sotto.  Per  questi  punti  si  tirano  delle  linee 
parallele  al  diametro  orizzontale  dell’  ombilico  che  ne  circoscrivono 
finalmente  l’arcata  nella  periferia  dell’  addome  fino  alla  spina  verte- 
brale, e ciò  onde  la  superiore  tocchi  le  arcate  inferiori  della  parte 
cartilaginosa  delle  coste  di  ciascun  lato.  Si  avranno  quindi  tre  re- 
gioni principali  della  parte  anteriore  dell’  addome  $ delle  quali  la 
superiore  si  chiama  epigastrica , la  media  umbdicale  , l’ inferiore 
ipogastrica.  L’  addome  posteriormente  ha  una  regione  soltanto,  detta 
lombare.  La  regione  epigastrica  adunque  è limitata  dalla  cartilagine 
ensiforme,  dalla  parte  cartilaginosa  ed  ossea  delle  ultime  coste,  dal- 
la faccia  articolare  inferiore  dell’ultima  vertebra  dorsale,  dalla 
parte  inferiore  del  corpo  della  seconda  vertebra  dei  lombi  e dalla 
indicata  linea  parallela  all’ ombilico.  La  regione  ombilicale  o meso- 
gastrica  è circoscritta  dai  suddetti  confini  inferiori-superiori  e di 
nuovo  dalla  linea  parallela  all’  ombilico  e dalla  parte  superiore  del 
corpo  della  quarta  vertebra  de’ lombi.  La  regione  ipogastrica  è chiusa 
nei  confini  della  regione  umbilicale  e da  quelli  dell’addome  nella 
pelvi. 

IV.  Ognuna  delle  regioni  principali  dell’  addome  si  divide  in  tre  Regioni 
regioni  secondarie^  qualora  si  tiri  una  linea  perpendicolare  da  un  latoseconi*ane 
e dall’altro  della  gran  curvatura  della  cartilagine  della  settima  costa 

vera  sino  ai  lati  della  sinfisi  dell’osso  pube.  Fra  gli  spazj  di  que- 
ste linee  si  osservano  nella  regione  superiore  , o epigastrica-epiga- 
strio  (lo  scrobicolo  del  cuore , il  cardias , la  regione  gastrica ).  « — (Una 
volta  si  distingueva  lo  scrobicolo  del  cuore  (o  cardias)  dalla  regio- 
ne gastrica  (o  epigastrio)  , in  quanto  che  quello  occupa  la  parte 
superiore  destra  della  regione  epigastrica,  e questa  la  parte  inferiore 
sinistra),  — nella  regione  medi.a  o mesogastrica,  — la  regione  om- 
bilicalenella  regione  inferiore  o ipogastrica la  regione  del  pube. 

Al  di  fuori  delle  linee  vi  sono:  ai  lati  dell’  epigastrio^  — le  regioni 
ipocondriache  o precordiali ai  lati  deila  regione  ombilicale- — -le 
regioni  il  ache } ai  lati  della  regione  del  pube  — le  regioni  in- 
guinali. 


1.  Troschel,  1.  c.  § XIX,  perfezione  ed  il  rigore  matematico,  Francf. 

2.  C.  A.  BrrgeNj,  d iss.  colla  quale  sì  di-  ad  Viadr.  1730. 

mostra  che  la  misura  e la  proporzione  delle  5.  Gelso  (1.  c)  chiama  ipocondri!  t per- 
parti  del  corpo  umano  non  ammettono  la  cordii. 


Visceri 
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V.  Aperto  1’  addome  di  un  cadavere,  giacente  sul  dorso , imma* 
finiamoci  di  aver  tirato,  sui  visceri  di  esso,  le  medesime  linee  clie 


apparten 

allediverse^k!am0  S8ornate  sulla  superficie  esterna. 


regioni 


Visceri  VI*  Xj’ epigastrio  racchiude,  la  maggior  parte  del  ventricolo  e del 
ùoll’epigas.pancreas,  il  piccolo  lobo  del  fegato,  il  principio  del  duodeno,  por- 
zione del  colon  trasverso  e dell’  omento  , il  tronco  inferiore  della 
vena  cava,  il  principio  della  vena  porta,  l’aorta  discendente,  1’  ar- 
teria celiaca  co’ suoi  rami,  e col  plesso  solare  de’ nervi,  l’arteria 


Visceri 
nell’  ipoc 
destro 


Visceri 
nell’  ipoc 


meseraica  superiore,  e l’estremità  inferiore  del  dutto  toracico. 

VII.  La  regione  ipocondriaca  destra  contiene  il  lobo  grande  del 
fegato,  la  cistifellea,  e parte  del  colon  ascendente. 

Vili.  La  regione  ipocondrìaca  sinistra  comprende  la  milza  , il 
sinistro  fondo  del  ventricolo,  e parte  del  pancreas,  del  colon  e dell’omento. 
Visceri  IX.  La  rejion  ombiUcale  è occupata  dalla  parte  media  dell’  e- ■ 
nella  regio-stremità  del  duodeno,  dalle  circonvoluzioni  medie  del  digiuno,  dai 
ne  ombilic.p0rzjone  (JeI  mesenterio,  dal  tronco  della  vena  cava  inferiore  (circondatai 
dai  vasi  linfatici,  e dalle  glandole  del  plesso  lombare),  dall’  aorta 
ventrale,  dall’  arteria  mesenterica  superiore,  e dai  plessi  mesenterici 
de’  nervi. 

Visceri  X.  Ricopre  la  regione  ’ iliaca  destra , le  circonvoluzioni  destre; 
nella  rcg.  dell’  intestino  digiuno,  parte  del  colon  ascendente,  l’intestino  cieco, 
iliaca destr.jg  capsule  renali,  il  rene  e il  principio  dell’  uretere  destro,  nelle 
donne  fa  tromba  e 1’  ovajo,  nei  maschj  i vasi  spermatici. 

Visceri  XI.  La  regione  iliaca  sinistra  difende  le  circonvoluzioni  sinistre 
nella  reg,  dell’ intestino  digiuno,  il  colon  discendente  colla  curvatura  iliaca  o 
iliaca  sinis.g  romana,  la  capsula  renale,  il  rene  e l’uretere  sinistro,  e il  re- 
sto secondo  il  sesso  come  nel  lato  opposto. 

Visceri  XII.  La  regione  del  pube  ricopre  la  vescica  orinaria,  1’  intestino 
nella  reg.  retto  , i vasi  ipogastrici  , i nervi  dell’  istesso  nome  * nelle  donne 
del  pube  p utero  e i suoi  logamenti  rotondi  e posteriori  , nei  maschj  le  ve- 
scichette seminali  e la  prostata. 

Visceri  XIII.  Coprono  le  regioni  ingu:naU1  le  origini  delle  arterie  e delle 
nelle  reg.  yene  orarali,  e quelle  dell’arteria  epigastrica,  le  glandole  inguinali, 
inguinali  j nervj[  crurali  • nelle  donne,  porzione  dei  legamenti  rotondi  dell’  ti- 
ferò $ nei  maschj  i cordoni  spermatici. 
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MI 


§ XXXVII. 


Cambiamenti  di  sito  dei  visceri  addominali  secondo  la  posizione  del 
corpo , V età;  il  sesso > lo  stato  di  vacuità > di  pienezza  > la  grassezza 
e la  magrezza  delle  persone. 


I.  Stando  T uomo  in  piedi,  le  vertebre  lombari  si  piegano  all’ in- Secondo  la 
manzi,  per  cui  1’  addome,  principalmente  la  parte  inferiore  di  esso  , posizione 
si  fa  più  prominente.  La  pelvi  prende  una  posizione  tale  che  le  e corP° 
cavità  cotiloidee  si  trovano  al  di  sotto,  la  parte  convessa  dell’  osso 
.‘acro  al  di  sopra  e alquanto  all’ indietro.  I visceri,  massime  il  ven- 
ricolo,  gli  intestini  e 1’  omento  , già  compressi  dal  fegato,  discendono 
anche  per  il  proprio  peso,  e ciò  in  ragione  dello  stato  di  vacuità  del 
ventricolo,  degli  intestini  e della  vescica  orinaria.  Ne  viene  quindi  stra- 
scinato in  basso  il  diaframma  $ e questo  abbassamento  fasiche  i con- 
valescenti, le  isteriche  e i soggetti  deboli,  non  possano  sopportare  a 
lungo,  stando  in  piedi,  il  digiuno  nè  le  abbondanti  evacuazioni  dell’alvo 
e dell5  orina,  senza  soffrire  cardialgia,  o senso  di  lipotimia.  — De- 
combendo sul  ventre  , è chiaro  che  i visceri  si  avvicinano  di  più  alla 
vòlta  anteriore  dell5 addome,  e i reni  devono  in  certo  modo  allon- 
tanarsi dalla  colonna  vertebrale  e dai  muscoli  dei  lombi.  — Cori- 


candosi suir  uno  o suir  altro  lato , i visceri  meno  fissi,  gli  intesti- 
ni tenui  e 1’  omento,  seguono  l’ inclinazione  del  corpo.  Inoltre  le 
vertebre  lombari  formano  un  arco,  la  cui  parte  convessa  è al  di  sotto 
e la  concava  di  sopra , e le  rispettive  coste  che  in  alto  s’allonta- 
nano dall5  osso  ileo,  vi  si  avvicinano  in  basso.  I muscoli  corrispon- 
denti alla  parte  superiore  si  rilasciano  , quelli  della  parte  inferiore 
si  contraggono.  — Decombendo  sid  dorso , col  petto , la  pelvi  e 
i lombi  più  rialzati,  succede  il  rilassamento  dei  muscoli  addominali. 

Quindi  i visceri  superiori  dell’  addome  si  portano  in  basso  , e gli 
inferiori  sporgono  dalla  pelvi.  — - Stando  seduti , 1’  addome  sporge 
meno  che  stando  in  piedi , anzi  si  ritira.  — Quando  ci  mettiamo 
ginocchioni , i visceri  addominali  , massime  gli  intestini,  portandosi 
all’ innanzi,  stendono  i muscoli  addominali,  e i retti  inispecie:,  onde 
ne  viene  più  o meno  impedita  la  funzione  del  respiro.  Ecco  per- 
chè le  gravide,  i vecchi  e i malaticci  diffìcilmente  possono  durare  a 
lungo  in  quella  posizione  4.  _ . 

il.  Nei  neonati , lo  spazio  che  esiste  fra  la  pelvi  e lo  sterno,  che  negli  j;™”  0 
adulti  forma  appena  la  quinta  parte  dì  tatto  il  corpo,  ne  costituisce 
all’incirca  la  terza  parte.  L’ampiezza  dell’addome  nei  fanciulli  è dovuta 


1.  Portal  cours  (V  anatomìe  medicale,  p.  5,  p.  94. 
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soprattutto  alla  regione  di  mezzo  } la  quale  regione  è amplissima 
per  ciò  die  la  colonna  vertebrale  non  è ancora  incurvata  , le  coste 
sono  più  sporgenti  all’esterno,  la  concavità  del  diafragma  e la  pelvi 
molto  più  piccole.  E di  fatto  , quasi  tutti  i vesceri  addominali  dei 
bambini  occupano  lo  spazio  di  mezzo  del  ventre,  finché  , cresciuti 
in  età,  aumentata  la  capacità  degli  ipocondrj  e della  pelvi,  i visceri 
prendono  il  loro  posto.  Ma  prima  di  quest’  epoca  , il  ventrìcolo 
quasi  perpendicolare,  si  estende  fino  all’ombilico,  guardando  la  sua 
parte  convessa  a sinistra,  la  concava  a destra.  U omento  , essendo 
attaccato  alla  parte  convessa  del  ventricolo,  deve  necessariamente 
occupare  di  più  il  lato  sinistro.  Trovando  adunque  questo  Iato 
più  resistente  al  tatto  del  lato  opposto,  non  dovrai  già  subito  cre- 
dere che  una  tale  durezza  dipenda  da  ostruzione  dell’  omento,  o da 
turgore  del  colon.  \\  fegato  è tanto  più  voluminoso  quanto  minore  è 
l’età  (fatta  la  debita  proporzione  col  resto  del  corpo)  ed  occupa  quasi  tutta 
la  regione  media  dell’addome.  11  duodeno  è situato  quasi  intieramente 
dietro  il  ventricolo.  La  milza  non  coperta  dall’  ipocondrio,  sembra 
usurpare  il  posto  del  fegato.  La  vescica  orinaria , ampia,  acuminata 
superiormente  ove  si  inserisce  Furaco,  arriva  fino  all’  ombilico.  Anche 
1’  utero  colle  ovaje  si  porta  in  alto.  Le  quali  circosianze  si  cam- 
biano a norma  dello  sviluppo  dell’organismo,  in  ragione  cioè  che 
aumenta  in  ogni  sua  parte  la  pelvi,  che  si  abbassano  le  coste,  che 
si  scavano  gli  ipocondrj  e aumenta  la  concavità  del  diaframma  L 
111.  Li’  addome  della  donna  è più  prominente  e più  rotondo.  La 
regione  superiore  rinchiusa  nel  torace  è più  angusta  , più  ampie 
invece  sono  le  regioni  inferiori,  e principalmente  l’ipogastrica.  I 
peli  del  pube  veggonsi  circoscritti  da  una  linea  retta}  maggiore  è la 
distanza  dell  ombiheo  dal  pube}  più  molli  gli  ipocondrj,  più  al- 
lungati e alti  i lombi 1  2.  All’  epoca  della  pubertà  1’  addome  è più 
duro  che  nell  età  avanzata.  Nelle  vergini  più  resistente  che  nelle 
donne,  massime  in  quelle  che  hanno  partorito}  queste  ultime  pre- 
sentano parimenti  delle  rughe  e delle  macchie  sulla  cute  che  copre 
il  ventre.  Come  la  parte  della  colonna  vertebrale  lombare  nella  don- 
na è più  lunga  di  quella  dell’uomo,  lo  è anche  il  cavo  dell’addo- 
me. Il  tubo  intestinale  a circostanze  pari,  è più  lungo  nella  donna: 
il  fegato  è più  piccolo 3.  b 

Secondo  Io  Credi  tu  che  possa  restare  molto  tempo  molle  1’  abdome  nello 

staio  di  stato  di  vacuità,  e duro  nello  stato  di  pienezza  ? No  certo.  Di  fatto 
vacuità  e 
di  pienezza 


Secondo 
il  sesso 


1.  Portal  , observations  sur  la  situation 

des  viscères  du  bas  ventre  chez  les  enfans,  et 
sur  le  déplacement  qu * ils  èprouvent  dans 
un  age  plus  avancé.  Memoires  de  L'  acad.  de 

Paris.  Annèe  1771.  E op.  c.  p.  97.  99. 


2.  J.  F.  Ackermunn.  (Tu.  Soemmering-, 
diss.  de  discrimine  sexum  praeter  genita- 
lia. Mogunt.  imjTrad.  ted.  colla  prefazione 
di  G Wenzel.  Goblentz  1788. 

3.  c.  G.  Cauus,  Lehrbuch  der  Gynaekologie. 
Leipz . 1820.  B . ì,  p.  17. 


DELLE  MALATTIE  DELL5  ADDOME  IN  GENERALE  443 

il  ventricolo  e gli  intestini  vuoti  non  possono  più  resistere  alla 
pressione  che  esercita  il  fegato  \ cede  quindi  il  legamento  sospensorio 
del  fegato  (incapace  da  solo  a sostenere  questo  viscere),  e da  siffatta 
specie  di  prolasso  si  prova  una  certa  tensione  nella  parte  superiore  me- 
dia e laterale  destra  dell’addome  che  non  cessa  se  non  col  prender  ci- 
bo L Sappiamo  che  il  ventricolo  vuoto  appoggia  leggermente  sugli 
intestini,  e che  quando  è pieno,  per  mezzo  dei  legamenti  gastro-fre- 
nico, e spleno-gastrico  gira  in  modo  che  quel  margine  che  è inferiore 
prima  del  pasto,  diventa  anteriore  dopo,  ed  il  superiore,  posteriore. 

S’innalza  perciò  Fomento  e quindi  il  colon  trasverso,  il  quale  nello 
stato  di  vacuità  dello  stomaco  si  trova  avvicinato  più  alla  regione 
ombilicale  che  alla  gastrica. 

Y.  Quella  infossatura  della  regione  epigastria,  che  dicesi  scrobicolo^^^0^0 
del  cuore  è più  profonda  negli  uomini  magri  che  negli  obesi.  Nei  nerezza, 
primi,  applicata  una  mano  all’  epigastrio,  quando  lo  stomaco  è pieno,  e di  grass, 
si  sente  spesso  la  pulsazione  dell’  arteria  che  decorre  lungo  la  grande 
curvatura  dello  stomaco.  L’obesità  dell’addome  suole  manifestarsi 
per  lo  più  fra  i quarantacinque  e i cinquant’  anni 1  2. 


XXXVIII. 


Esplorazione  dell*  addome . 


I.  « Quelli  che  esplorano  colle  mani  il  ventre,  s’ ingannano  meno  ^recett* 
di  quelli  che  non  lo  palpeggiassero  3?5.  Sì  deve  però  fare  questa  esplo- 
razione situando  diversamente  l’ammalato  4,  che  si  farà  giacere  ora  supino 
sopra  un  letto  alquanto  duro,  col  capo  rialzato  mediante  un  guanciale 
(per  impedire  la  contrazione  dei  muscoli  sterno-mastoidei,  che  pro- 
durrebbe quella  dei  muscoli  dell’ addome),  colle  natiche  egualmente 
rialzate,  facendo  piegare  i ginocchj  ed  appoggiare  i piedi  sui  taloni 
(onde  rilassare  gli  integumenti  del  ventre)^  talvolta  lo  si  farà  decom- 
bere alternativamente  sui  ùz&yfacendogli  fare  una  profonda  inspirazione, 
per  rendere  più  sporgente  il  ventre.  Talora  lo  si  farà  stare  in  piedi. 


1,  Troschel,  ì.  c.  § LXVL 

2.  Cfr.  F.  J»  Hunauld,  observations  anato • 
miques  de  lagraisse  de  Vhommedans  di(]érens 
états  de  sa  vie.  Memoir . de  Vacad.  de  Paris. 
Jnnée  1732.  Hist.  28. 

5.  Hippochat.  praedict.  lib.  11.  c.  2. 

4.  Planer,  methodus  investigandi  locos 
adfectos.  Tiibing  1579;  — J.  F.  Isenflamm  , 
Versiteli  einiger  praktischer  Jnmerkungen  iiber 
die  Eingewetde  sur  Erlauterung  verschiedener 


verborgener  Krankhtitcn  und  Zufàlle.  Erlangen 
1784;  — G.  P Frane,  oratio  academica  de 
signis  morborum  ex  corporis...  partiumque 
positione  petendis.  Delectus  opuseulorum 
medicor.  antehac  in  diyersis  aead.  editor. 
Voi.  VI.  Pavia  1789.;  — A.  Portal  , cours 
d ’ anatomie  médicale.  T.  5.  — S.  G Vogel  , 
allgemeine  med.  diagnostiche  Untersnchungen 
zur  Eriveiterung  uud  Vervollltommung  seines 
Krankenexamens.  Stendal  1824. 
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ancora  digiuno,  respirando  or  più,  or  meno  profondamente,  onde  far 
sporgere  o rientrare  i visceri  coperti  dalle  pareti  toraciche.  Si  faccia 
appoggiare  sui  ginocchi  e sui  gomiti,  affinchè  le  parti  contenute  nella 
cavitaceli’ addome  s’avvicinino  di  più  alla  parete  anteriore  del  me- 
desimo. E ciò,  se  nulla  si  oppone  , facendo  precedere  un  bagno  tie- 
pido generale.  Io  considero  molto  importante  questo  amminicolo  , 
che,  per  quanto  io  sappia,  non  venne  ancora  indicato  clagh  scrittori 
per  agevolare  l’ esplorazione  dell’addome. 

Continuaz.  IS,  L’esplorazione  si  fa  coll’apice  delle  dita,  non  fredde,  su  tutta 
delFargom.|a  SUperficie  dell’ addome,  non  eccettuati  i lombi,  applicate  in  modo 
che  si  palpino  tutte  le  sue  regioni  con  compressione  alternativa- 
mente,  perpendicolare,  orizzontale  ed  obliqua,  guardando  fisso  in  fac- 
cia all’ammalato. 

Fine  III.  Nel  fare  ciò  si  considererà  la  periferia , la  mollezza  , la  ten- 
dell’argom.sione,  la  durezza,  la  temperatura,  la  sensibilità  e la  pulsazione  del- 
l’addome. È facile  di  prendere  per  durezza  dei  visceri,  la  contrazione 
dei  muscoli  addominali  retti , che  in  alcuni  determina  anche  il  più 
lieve  contatto  , quantunque  il  corpo  sia  situato  nella  posizione  più 
conveniente  al  loro  rilassamento/ Talvolta  porzione  deila  colonna 
vertebrale  lombare,  nei  soggetti  molto  magri,  venne  considerata  per 
ostruzione  dei  visceri  addominali. 

Mezzi  per  IV.  A meglio  esplorare  la  condizione  morbosa  dell’addome,  venne 
l’esploraz.  impiegato  lo  stetoscopio i.  Ma  essendosene  tratto  poco  o nessun 
vantaggio,  si  inventò  subito  un  altro  strumento,  a scorno  dei  cre- 
duli , "vogliamo  dire  del  plessimetro  , ossia  quella  lamina  d'  avorio 
che  si  sovrappone,  e si  percuote  sul  sito  dell' addome  che  si  vuole 
esplorare  2. 


§ XXXIX. 


Diagnosi. 


Fonti  della  I-  IjU  diagnosi  delle  malattie  addominali  si  deve  dedurre  prinei- 
diagnosi  palmenle,  daWabito  del  malato , dal  suo  modo  di  vivere,  dalle  malattie 
precedenti , dalle  condizioni  di  quelle  parti  che  sono  in  me 
relazione  col  ventre  e dalle  funzioni  dei  visceri  addominali. 


maggior 


4.  Vedi  voi.  11.  Londres  1828;  — G-  F-  H-  Albers,  sur  mio 

2.  P,  A.  Piorry  , de  la  percussion  médiate  telbaren  Percussion  bei  Untersuchung  der 
et  des  signes  obtenus  à V aide  de  ce  nouveau  Bauchhohle  in  Graefe  und  Walter,  Journ. 
moyen  d’  exploration  dans  les  maladies  des  der  Chir,  und  Augenheilk.  B.  13,  Heft  2 „ 
organai  thoraciques  et  abdominaux.  Paris  et  p,  291. 
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IL  Gli  ammalati  di  affezioni  dei  visceri  addominali  (di  quelli  almeno  Abito 
che  sono  contenuti  nel  peritoneo,  ai  quali  ora  limitiamo  le  nostreestern0  del 
ricerche)  hanno  il  viso  addolorato  , squallido,  rugoso,  pallido  o gial-  malato 
liccio,  lo  sguardo  languido,  gli  occhj  circoscritti  da  un  cerchio  li- 
vido. Altre  "volte  invece,  la  faccia  è accesa,  le  guancie  sublivide,  gli 
occhi  suffusi  di  rossore.  Le  malattie  dell’  addome  si  riconoscono 
pure  dal  modo  di  andare,  di  stare  , di  decumbere , in  una  parola , 
dall’  atteggiarsi  del  corpo  dei  malati , per  cui  tante  volte  dall’  aspetto 
si  può  argomentare  se  vi  ha  dolore  o flogosi  dei  visceri  addomi- 
nali, od  ernia  l.  Queste  malattie  alterano  soprattutto  le  funzioni  della 
nutrizione.  Ne  seguono  quindi  o 1’  emacìazione  , per  modo  che  la 
pelle  dall’  ossa  e si  fa  procidente , o la  corpulenza  accom- 
pagnata a spossatezza  di  membra.  Con  ciò  viene  a confermarsi 
il  detto:  « quando  taluno  si  fa  di  soverchio  pienaccio , corpulento 
e di  colori  troppo  vividi , devesi  sospettare  di  queste  sue  buone 
qualità  2 5?. 

ìli.  Sebbene  le  malattie  dei  visceri  addominali  sieno  comuni  ad  Modo  di 
ogni  classe  di  persone,  sono  però  famigliari  soprattutto  a quelli  che  vivere 
associano  o ad  un  vitto  di  troppo  abbondante  e succulento,  lo  scarso 
esercizio  di  corpo  , 0 ad  un  vitto  deficiente  e poco  nutritivo , so- 
verchie fatiche,  ■ — a quelli  che  abusano  di  liquori  e principalmente 
dell’alcool,  — che  si  prendono  poca  cura  dei  vasi  da  cucina  dai  quali 
si  staccano  facilmente  il  rame  o il  piombo,  - — che  esercitano  me- 
stieri che  nuocono  al  ventre,  — che  vestono  abiti  troppo  stretti, — 
che  vanno  soggetti  a frequenti  patemi  d’animo,  — che  sono  troppo 
dediti  agli  studj  , alia  venere  ed  ai  medicamenti  , e massime  poi 
se  vi  sieno  predisposti  per  vizio  ereditario  , o per  cattiva  confor- 
mazione dell’addome3. 

lY.  Riguarderai  come  fonte  ubertosissima  di  malattie  addominali  , Malattie . 
le  sofferte  febbri  intermittenti  *,  le  impetigini  5 e le  emorragie.  Se^rece^enl* 
le  cause  di  queste  malattie  in  ispecie  avranno  portato  nocumento 
nella  puerizia  al  capo,  e,  compiuta  la  pubertà,  al  petto,  coll’avan- 
zare  dell’età,  rare  volte  risparmiano  il  ventre. 

V.  Quelli  che  si  ricordano  quanto  abbiamo  detto  sul  consenso  Consenso 
dei  nervi  6,  intenderanno  come  talvolta  le  malattie  dell’  addome  si  dei  nervi 
riconoscano  meglio  dallo  stato  dell’animo,  dei  sensi,  della  respira- 
zione, dei  polsi,  delle  funzioni  sessuali,  eco.  che  l’esame  dell’  istessa 
parte  affetta. 


1.  Marshall  Hall  ( Handbuch  der  Diagno • 4.  Vedi  il  trattato  delle  febbri  Intermit- 

stik,  A.  d < E.  mit  Anmerk.  von  A.  Fr.  Bloch,  tenti. 

Ilelmst.  1823,  p.  66,  88.  366).  5.  Vedi  il  Voi.  1.  al  capo  delle  impeti- 

2.  L.  G.  Klein  , interpres  clinicus.  Praef.  gini. 

A.  Haller,  Edit.  nov.  Lips.  1826,  p.  1.  6.  V.  Voi.  II.  le  malattie  nervose. 

3.  Cap.  Xll.  § XL1. 
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Funzioni  VI.  Sii  inoltre  diligente  nell’ esaminare  le  feci i , guardandole  in 
dei  ’visceriju0cr0  rischiarato,  mediante  un  bastone  , e versandole  da  un  vaso 
abdominalia|j->°ajtro  ^n0Q  escfLlsa  anche  l'analisi  chimica  se  occorra)  senza  mo- 
strare ribrezzo.  Giova  talvolta  provocare  l'uscita  delle  materie  con- 
tenute negli  intestini  per  mezzo  di  replicati  clisteri  così  detti  esplo- 
ratori2.  Anzi  taluno,  in  via  di  esplorazione,  usò  applicare  il  ghiac- 
cio sul  ventre  3. 


§ XL. 


Semiotica.  Avvertimento . 


Semiotica  I.  L’addome,  e principalmente  i precordj  (gli  ipocondrj)  furono 
sempre  considerati  di  grande  importanza  nel  presagire  gli  eventi  tanto 
delle  malattie  acute  quanto  delle  croniche  Buon  segno  se  saranno 
di  una  grossezza  moderata  e naturale 4  5 * , se  non  sono  dolenti  , e si 
riscontrino  molli  ed  eguali  in  ambedue  1 lati  Cattivo  evento  ^si 
presagisce  quando  gli  ipocondrj  nelle  malattie  acute , sono  tesi  , 
duri,  dolenti7,  ineguali8.  Oltracciò,  se  i precordj  si  gonfiano  tutt’ ad 
un  tratto,  e sopraggiungono  i borborigmi  del  ventre  e dolore  dei 
lombi  , sarà  indizio  di  prossime  dejezioni  9 o per  lo  meno  di  flati, 


4.  J,  M.  Montands,  lib.  2.  deexerementis, 
uno  sulle  feci,  l’altro  sulle  orine.  Padova 
3554;  — A.  Fonseca,  de  hominis  escremen- 
ti. paris  1613.  — Teofilo  , lib.  de  escre- 
menti alvi  et  indicio  medico  ex  illis  fe- 
rendo, Lugd.  Bat.  1703;  — Bruno,  diss,  de 
retrimentorum  corporis  fiumani  colori-va- 
riam  in  rotis sìgnificationem  praebentibus. 
Altdorf.  1703;  — H.  Boerhaave  , diss,  de 
utili  tate  explorandorum  in  aegris  excre- 
mentorum  ut  signi.  Lugd.  Bai  ilO;  — 
Homberg  , observations  sur  lamatière  fécale 
Mémoires  de  V acad  des  sciene.  annèe  1711. 
Paris  1730.  p.  39  ; — Juncker  , de  alvina 
excrelione  ut  signo.  Halae  1786;  — C,  Riiein- 
dorf,  diss.  de  alvi  dejectionibus.  Bologna 
1830. 

2.  » Ifiedeìdwlte  exploratorische  Clystiere 
entdeffken  oft  den  Feind  « (Vogel  , 1.  c.  , 
p.  i 30). 

5.  » Ein  mir  bekannter  einsiclitsvoller  Arzt 

im  Auslande  , legte  Personal , die  immer  et- 

nea sclilimmen  Gerucli  urn  sich  verbreiteten, 

Bis  auf  den  Leib,  Alien  ging  darauf  etxvas 


Ungewohntiches  ab  » den  Meìsten  eiterartiger 
Unrath  , bey  einem  Stiicke  von  Bandwurm  , 
bey  andern  dicke  SchlcimAlumpen.  , . «(Vogel;. 

1.  c.  p.  138). 

4.  Prospero  Alpino,  de  praesagienda  vital  I 
et  morte.  V.  Il,  P-  329;  — Luther,  diss.  des  Ì 
peritonaeo  integrae  sanitatis  et  ambig..;j 
morb.  indice.  Erford.  1754;  — Ackermann  ,,  I 
diss.  praesagia  medica  ex  praecord  iis.  Goett.:. 
1752  ; — Schmiedel,  diss.  de  praecordiis.i. 
Erlang.  1755;  — Andr.  El.  Buechner,  resp.i.  ; 
Boehme,  diss.  de  inflatione  hypochondrio- 
rum  frequentius  sinistrimi,  quam  dextrumi 
infestante.  Hai.  1758;  — Chr.  G.  Gruner  , 
semiotice  physiol,  et  pathol.  complex.  Hai. 
1775,  p.  614—619;  — F.  J.  Double,  séméilogiee 
générale.  Paris  1822. 

5 Hippocrat.  aphorism.  11.  35. 

6,  Hippocrat.  prognost,  § o.  — Coac, , 

§ 2. 

7.  Hippocrat.  epidemie.  1.  sect*  111»  cap» 

8.  Galen,  loc.  affect.  V.  3. 

9,  Hippocrat.  aphor>  IV.  73. 
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o di  molta  orina.  La  distensione  dei  precordj,  con  dolore  dei  lati, 
e gonfiore  della  milza  d,  presagiscono,  nella  febbre  acuta,  l’emorragia 
dalle  narici,  o la  recidiva.  — Devesi  pure  aver  riguardo  al  meteo - 
rismo  nel  quale  il  ventre  degli  ammalati,  i precordj,  gli  intestini 
si  gonfiano  e si  dilatano  straordinariamente  senza  dolore  e con 
senso  di  peso. 

IL  II  pronostico  delle  malattie  dell’addome  non  ammette  ulte-Avvertim, 
riori  precetti  generali. 


CAPO  XIII 


DELLA  VIZIATA  CONFORMAZIONE  DELL**  ADDOME,  DELLA  TRASPOSIZIONE 
DEI  VISCERI  j DELL'  ERNIA  ADDOMINALE  E DELLE  MALATTIE  DELL*  OMBILICO. 


§ XLI 


Conformazione  viziata  dell3  addome . 
on  si  osservo  mai  che  tutto  l’addome  fosse  malamente  Nozione 


collocato , nè  potrebbe  esserlo.  Imperocché  non  si  può  porlo  al 
di  sopra  della  prima  cavità  , non  tra  il  capo  ed  il  torace , nè  final- 
mente potrebbe  occupare  il  posto  di  una  delle  estremità , mentre 
queste  dipendono  talmente  dal  complesso  di  questa  nobile  parte 
della  macchina,  che  immaginandosi  il  ventre  situato  in  un’  altra  parte 
si  perde  ogni  idea  di  uomo2  ?>.  Le  singole  parti  però  possono  aber- 
rare in  diverse  maniere. 


2.  Troschel  , dies,  clfat.  de  morbis 

alieno  situ  partium,  § XX. 


I.  Hippocrat.  epidemie,  IL  sect.  111. 
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Mostri  IL  Si  videro  de’  mostri,  per  esempio,  i quali  per  la  mancanza  di 
tutti  gli  integumenti , avevano  i visceri  addominali  allo  scoperto  e 
lontani  dalla  loro  sede  mancanti  i muscoli  addominali  2 o divisi 
Differenze  jjj  ETaclclorne  può  aberrare  anche  per  rispetto  alla  sua  capacità , 
nella capac.j^  ^ua]e^  quanq0  è diminuita,  si  oppone  allo  sviluppo  dei  visceri  e 
ne  deprime  la  vitalità  ; quando  la  capacità  è maggiore , ne  segue  il 
toroore  e la  lentezza  nella  circolazione  del  sangue  4. 

Diminuz.  IV.  La  capacità  deìVaddome  viene  dimenticata  quando  le  coste 
di  capaeitàsjeno  Sbassate,  o pieghino  verso  l’uno  o l’altro  lato  \ quando  per 
cattiva  conformazione  della  colonna  vertebrale  , il  diaframma  viene 
spinto  in  basso  \ quando  la  cartilagine  ensiforme , solita  d’  al- 
tronde a cambiare  di  forma  5,  o pecca  in  lunghezza,  o s’incurva  troppo 
all’  indentro  6 } quando  la  colonna  vertebrale,  si  ripiega  internamente  5 


1.  Rcjyscii  , observ,  anat,  chir.cent.  Am- 
stelod,  1691.  obs,  LXX1— 111  , p.  92—4,?  — 
Schaarsciimidt  , Verzeichniss  der  Merkwiir- 
digkeiten  bei  dem  anatom.  Theater  zu  Ber- 
lin. 1750 , p.  13:  — Fried  , diss.  de  foetu  , 
intestini  piane  nudis  extra  abdomen  pro- 
pendentibus  nato.  Argent.  1760  in  Waiz, 
neuen  Ausziigen.  B.  4,  p.  83.;  — Considera- 
tions génèrales  sur  lamonstruosité  et  descrip- 
tion d'un  genre  nouveau  observe  dans  Vespèce 
humaine  et  nommé  Aspalasome  , par  Mr, 
Geoffroy  SailYt-Hillaire.  Journal  compiè- 
mentaire  du  dictionaire  des  sciences  mèdicales. 
T.  21.  Mars  1823,  p.  236. 

2.  Esciienbach  , observata  quaedam  ana- 
tom. chir.  med.  rara.  Rostock.  1769.  T-  II; 
— J.  S.  Elsiioldt,  de  conceptione  tubaria. 
Colon.  1669;  — ■ Lachmund.  Misceli,  aoad. 
nat.  cur.  dec,  I. an  n.  3,  obs.  103;  — Schrock, 
ibid.  ann.  6.  obs.  232.  — Hochstetter,  ob- 
serv.  dec.  VI.  obs.  3;  — Bartholinus,  Act. 
med.  Hafnien.  Part.  obs.  HO;  Sennertus, 
medic,  pract.  lib.  IV.  P.  11.  sect.  IV.  cap. 
VII;  — Schacher  , diss.  de  morbis  a situ 
intestinorum  praeternaturali.  Lips.  1721, 
p.  43;  — Haller  , comment,  in  praelect. 
Boerhaavii.  T.  V.  P.  II,  p.  303,  — TroSchei., 
I.  c.  § XX,’  — Herhold,  in  Stark's,  Archiv 
fiir  die  Geburtshillfe.  B.  1.  St  1,  p.  36.  Tab. 
I,  I/j  — Jan  van  Wy,  in  Verhandelingen 
van  het  genootschap  ter  bevordering  van  Ge- 
nees-en  Heelkunde  te  Antverpen.  J aar  5.  Deel 
1.  N.  1,  — SAXTORPu,in  Act.  soc.  Uafniens. 
Voi,  1. 

3.  Ghislett,  in  The  new  Lond.  med. $ Jour- 
nal 1792.  Voi  1.  Part,  k;  — C.  A.  Tott,  eine 
merkwiirdige  Missbildung  des  Unterleibs  als 


Beytrag  zur  path.  Anat.  in  Rust’s,  Magaz. 
filr  die  qesammte  Heilk.  B.  31.  Heft  3,  p,  334 
(»  an  der  rechten  Seite  des  sonst  normal  be- 
schaffenen  und  kunstrecht  unterbundenen  Na- 
belschnurendes  befindet  sich  eine  Oeffnung 
mit  plattem  Bande  im  geraden  Bauchmuskel, 
jedoch  ausser  dem  Gebiete  der  Linea  alba,  i 
durch  welche  ein  Theil  der  Gedàrme  , und 
zwar  des  Grimm,  Leer  und  Krummdarmes  , 
oline  vom  Darmfeìl  bedeckt  zusexjn.  also  frexj , j 
sammt  einem  Theil  der  Gallenblase  vorge- 
fallen  war.  Das  Kind  hatte  56  Stunden  ye-  i 
tebt  "). 

4.  L.  W,  Lemonnier  , quindi  nei  magri  : 
la  circolazione  è piti  libera  che  nei  grassi. 
Paris  1740. 

5.  Rotonda  (Voigtfx,  Handbuch  der  path , 1 

Anat.  B.  1,  p.  307,),  biforcata  (Sandifort  , 
museum  anatom.  T.  1,  p.  179.  N.  CXCIII. 

T,  IL  Tab.  XL  Vi.  tig.  3 4),  tricuspidata  (Ti,  j 
M.  Hoffmann,  disquis.  corp.  human,  anat. 
patholog,  spec.  IX.  § 6,  p.  148;  — Blumen- 
bach  , Geschichte  der  Knochen  § 293J,  perfo- 
rata (Blcmenbach  , 1.  c.  § *296)  , separata 
(IIaller  , de  corp.  hum.  fabric.  Voi.  VI  ,, 
p.  23;  — SANDiFORT/observ.  anat.  patholog. 
lib.  ill.  cap.  X,  p.  134,). 

6.  B.  CoNDRONcm  , de  |morbo  novo  sivee 
prolapsu  cartilaginis’j'mueronatae.  Bonon. 
1603  , Ediz.  G.  G.'Gbuner.  Jen  1786;  — L. 
Septalius,  de' morbis  ex  nmcronata  carti- 
lagine „ pendentibus.3  Medici,  1652.  — Th. 
Bar  i holinds  , in  Act.  Uafniens.  Voi.  V. 
Hafn,  16801; — _Troschf.l  , 1.  c.  § XXIX;  — 
Albini,  Tab.  ossium  XiV.  Cfr.KuRr  SpreN- 
cel,  Versiteli  einer  pragmatischen  Geschichte 
der  Heilk . B,  o,  p.  183. 
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quando  la  pelvi  è più  ristretta  $ e finalmente  allorché  i muscoli  del- 
l’addome (come  suole  avvenire  nella  colica  saturnina  e in  alcune 
malattie  della  spina  e del  ventricolo)  sieno  contratti , rigidi  od  an- 
che cartilaginei  *.  # r 

V.  Le  cause  contrarie  a quelle  surriferite  valgono  ad  annientare  ^aP^lta 
la  capacità  delV  addome 1  2 $ così  pure,  P obesità  , Pascite , 1*  idrope 
deli’  ovajo  e dell’  utero , la  gravidanza , la  timpanite , le  fisconie  dei 
visceri  addominali,  i tumori,  la  sovrabbondanza  della  cute3,  il  ri- 
lassamento dei  muscoli  dei  ventre.  Noi  crediamo  che  spesso  la  causa 
di  quest’  ultimo  fenomeno  si  celi  nello  speco  vertebrale , poiché 
da  esso  ricevono  i nervi  i muscoli  addominali. 


§ XLIL 


Aberrazione  di  luogo  dei  visceri  addominali. 


I.  I visceri  addominali  che  dovrebbero  risiedere  a destra,  talvolla  Da  vizio 
per  giuoco  della  natura,  occupano  invece  il  lato  sinistro  , e vice-  congenito 
versa  4 Ciò  che  fa  meraviglia  si  è che  siffatte  trasposizioni  dei 
visceri  addominali  5 ( di  cui  si  trovano  molli  esempj  nella  pato- 
logia speciale),  per  lo  più  si  verificano  senza  alcun  danno  della  eco- 
nomia animale. 

II.  Talvolta  il  cambiamento  di  luogo  dei  visceri  dipende  dalla  Da  man<% 
mancanza  dei  legamenti , come  si  vedrà  a suo  luogo , rispetto  ai  dei  legam. 


1.  Blasius,  observ.  med.  rarior.  obs.  V t 
p.  10  Tab.  11. 

2.  Ved.  Voi.  1.  P.  11. 

5.  Cordes,  widernatilrliche  Ausdehnung  der 
Bauchdecken  j in  Graffe’  s,  Journ.  filr  die 
Chir.  unti  Augenheilk.  B.  7.  fìeft  2. 

4.  Chr-  G.  Ludwig,  progr  de  fritti  prae- 
ternaturali  viscerum  infimi  ventris.  Lips. 
47S9.  Trad,  ted,  Waiz,  neue  Aufs'àtze.  li.  2, 
p.  H8;  — Metzger,  progr.  de  translatione 
viscerum.  Regioni.  '•782  ed  i suoi  vermis- 
chte  Schriftcn.  Konìgsberg  1782.  B. 2,  p.  206 

5.  Pecquet,  experimenta  nova  anatomica. 
Paris  -1654,  p.  179;  — PatiN,  lettres  clioises. 
T.  1,  p.  155;  — Bartholini,  List  anat.  ra- 
ta. cent.  II.  hist.  XX  X.  T.  I.  p.  219  ; — 
Moraud,  in  Uistoire  de  Vacad ■ Ro.  des  scien- 
ces. 1688,  p.  4i;  — Boeriiaave,  palhologische 


Bctrachtungen  des  Bersene  § 4 , in  Samml. 
auserles . Abbondi,  f . prakt.  Jerzte.  B.  9 , 
p.  800;  — Hauler,  opuscul.  pathologica. 
obs.  XXIX.;  - Sampson,  in  Philosophic. 
Transact ■ N.  CV1L  T.  9 , p.  746,  — Uolt  , 
Ibid,  N.  CCLXXV.  T.  22,  p.  992;  — Sue, 
auserl.  Abhandl.  der  Acadi  der  Wissenschaf- 
ten  zu  Paris  A.  d.  br.  Leipz.  <1784.  B.  2 , 
p.  318;  — Mohreriieim,  Wiener  Beytràge 
B 2,  p.  505j*“  Sandifort,  observ.  anatom, 
patholog.  lib.  1.  cap.  Il,  p.  39.  1 i fi  IV.  cap. 
VI  , p.  84  e 60  ; — Alberti»  , nel  Journ,  de 
mèdec,  T,  48,  p.  4u8;  — Lenti n,  Beytrage  sur 
ausiibenden  Jrzneywissensch.  B.  2,  p.  '6;  — 
Ròmer  , sylloge  opus>color.  ISal.  Voi.  1;  — 
Baillik,  in  London  med.  iourn.  1789.  Voi . 10. 
Pari.  2,  Ni  6. 


% 7 


Voi.  HI, 
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legamenti  del  ventricolo1,  del  fegato2,  della  milza3,  e riguardo  al 
mesenterio  ed  agli  intestini 

Da  malat.  IH.  Ora  un  viscere  aumentato  di  volume  va  ad  occupare  il  po—  : 

contigue  sto  ^ una  parte  contigua,  e l'obbliga  a spostarsi.  Ora  un  viscere;: 
viene  assalito  da  flogosi , quindi  si  gonfia  e secerne  una  linfa  coa- 
gulabile, la  qual  linfa  dà  origine  a pseudomembrane  che  s’ attac— ; 
cano  alle  parti  vicine}  cessata  la  flogosi,  il  viscere  ritorna  al  suo)  li 
stato  normale,  e trascina  seco , fuori  del  loro  posto  , quelle  partii  ! 
colle  quali  aveva  contratto  morbose  aderenze.  Talvolta  finalmente;  | 
un  viscere,  diventando  atrofico,  lascia  uno  spazio  vuoto,  nel  quale;  \ 
si  cacciano  le  parti  sovrapposte.  ■ — Heister  6 riferisce  il  caso  di  unni 
prestigiatore,  il  quale,  siccome  aveva  un  fegato  piccolissimo,  poteva  uh 
far  avviare  gli  intestini  nello  spazio  lasciato  fra  il  fegato  e le  coste, 
cosicché  il  resto  dell’addome  sembrava  yuoto , tirando  egli  Bombi-- 
lico  indentro  fino  alle  vertebre. 

Ernie  IV.  Spessissimo  i visceri  dell’addome,  massime  gli  intestini  es| 
l’omento,  o separatamente  o alternativamente,  vengono  rinchiusi,, 
in  una  porzione  del  peritoneo  allungata  in  forma  di  sacco  fuori  del—  l 
1’  addome  , ciò  che  costituisce  V ernia.  Sebbene  questa  malattia  (dellaa  j. 
quale  trattarono  in  particolare  G.  Abnauld  6,  P.  Pott  7,  A.  G. 
Richter  8,  P.  Camper  9,  Asti.ey  Cooper  10,  Fr.  Rp.  Hesselbach  dl, 
W.  Lawrence12,  A.  Scarpa  13,  H.  J.  Bbunninghausen14,  J.  Cloquet16, 
A.  K.  Hesselbach16,  ecc.)  appartenga  intieramente  al  foro  chirurgico}; 
pure  ogni  qual  volta  ci  si  presenterà  l’occasione,  ne  verrà  fattali 
menzione  anche  da  noi. 


1.  Troschel,  1.  c.  § LXX. 

2.  L.  Wolfstricel  , observat.  de  tumore 
ex  prolapso  hepate.  in  Misceli,  acad,  nat. 
curios.  1731.  obs  88;  — Reisel,  observat.de 
hepatocele.  ibid,  Dec.  11.  a.  7. 

3.  Abr.  Vater,  diss.  de  lienis  prolapsu. 
Vitemb.  1746. 

4.  Hargens,  in  Hufeland’s,  J ournuler  pr. 
Ueilk,  B.  9.  St.  4,  p.  178. 

3.  Act.  acad,  nat,  cur.  Voi.  X.  obs.  2, 

p.  4. 

6.  Dissertations  on  hernies  or  ruptures. 
Lond.  1749 j — Mémoires  de  chirurgie  T.  1 2. 
Paris  1768 

7.  A treatise  on  ruptures.  London  1736. 
1766. 

8.  Abhandlung  von  den  Brilchen . Gbit  1785  ; 
— E dello  stesso  Anfangsgriinde  der  Wund - 
arzneyk.  B.  5 et  6, 

9.  leones  herniarum  editae  a S.  Tfl. 
Soemmering,  Francf.  1800.  Fol,  maxim,  c. 
Tab  aen . XIV. 

10.  The  anatomy  and  surgical  treatment  of 
inguinal  and  congenital  hernies.  Lond.  1804. 
in  fol.  trad.  ted.  aumentata  dalG.  F.  M. 
Krutge.  Bresl.  1809.  — Anatomy  and  surgi- 
cal treatment  of  crural  and  umbilical  hernia. 
London  1807.  fol. 

11.  AnaloniisiJi-chirurg . Jbhandl  iiber  den 


Uh  sprung  der  Leisienbriiclxe.  Wiirzb.  1806.; 

— Neuester  anat.  patholog.  Unterricht  u ber 
den  Ursprung  und  das  Fortsthreiten  der  Lei - 
sten-und  Schenkelbriiche.  ivi.  1814;  — Di- 
squisitio  de  situ  et  progressu  herniarum 
inguinalium  et  cruralium  , ac  descriptio  i 
instrumenti  haemorrhagiis ab  herniotomia 
ortis  et  secure  detegendis  et  sistendis  apti. 
Cum  Tab,  aen.  XVII.  Trad.  lat.  di  F.  A. 
Rulamd.  ivi  1816. 

12 .A  treatise  on  roptures . Lond.  1806.  1810, 

1816.  Trad.  ted.  di  van  dem  Busch.  Brem. 
1818.  — Vers,  franc,  di  Béclard,  e Cloquet,  i 
Paris  ISIS.  — Vers,  ital,  di  Caimi.  Milano 
I8”i0. 

15,SuU’ernie.  Memorie  anatomico-chirur- 
giche. Milano  1809.  Fol.  Pavia  1820.  4.  e 
fol.  — Vers,  franc,  di  Cayol.  Paris  1812. 
Trad.  ted.  di  W.  Sailer.  Halle  1813. 

Ib.Gemeinniitzliche  Unterrichtung  iiber  die 
Bruche , den  Gebrauch  der  Bruchbander  und 
iiber  das  dabley  zu  beobachtende  Verhaltende  i 
Wurzb.  1811. 

15.  Recherches  anatomiques  sur  les  hernies 
de  1' abdomen.  These.  Paris  1815  (LiberJ  ibid. 

1817.  1819. 

16.  Die  Lehre  von  den  Eingewcidbriichen 
Wurzb,  B.  1.  1829.  B . 2.  1830. 
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§ XLIII. 

Ernia  addominale „ principalmente  della  linea  alba. 

I.  L’  uscita  del  sacco  del  peritoneo  con  qualche  viscere  delle  parti  Nozione 
laterali  del  ventre,  dall’anello  addominale  e dall’  arco  crurale,  costi- 
tuisce Vernici  addominale  4.  Allorché  lo  stesso  fenomeno  avviene  fra 

la  cartilagine  ensiforme  e la  sinfisi  del  pube  nell’  aponeurosi  che 
congiunge  i muscoli  retti,  escluso  V ombilico , succede  l’ ernia  della 
linea  alba . 

II.  La  dottrina  di  queste  ernie , oltre  gli  indicati  autori , venne  Letlerat. 
arricchita  di  osservazioni , e ridotta  a perfezione  da  Mery  La- 
ohausse  3,  IIlinkosch  4,  de  la  Peyronie  5,  Wrisberg  6,  Boehmer  7, 
Mohrenheim  3,  J.  van  Wy  9,  B.  Franken  40,  G.  B.  Motteggia  44,  Rus- 
sel42, F.  Werner  43,  Lordat  44  e Maunoir  45. 

Ili.  L’ ernia  della  linea  alba , frequentissimamente  succede  ai  latiDescrizione 
della  cartilagine  ensiforme,  o tra  questa  e 1’  ombilico.  Talora  se  ne  ma- 
nifestano parecchienel  medesimo  spazio,  e anzi  talvolta  sene  trova  tutta  la 
linea  alba  divisa  46.  Il  sacco  erniario  esce  dalla  fessura  ora  longitudinale 
(da  tre  in  sei  pollici),  ora  trasversale , presentando  costantemente 


1.  Sinon.  latin,  hernia  ventrali»,  hernia 
lateralis , hypogastrocele.  Hai.  Ernia  ven- 
trale; Frane .Hernie  abdominale;  Belg.  Buik * 
break . 

2.  Mèmoìres  de  V acad.  de  chirurgie  de 
Paris.  1701.  p.  286. 

5.  Diss.  de  hernia  ventrali.  Argent.  1746. 

4.  Progr.  pro  divisionem  herniarum  et 
novam  herniae  ventralisspeciem  proponit, 
Prag.  1764. 

5.  Observation  sur  line  hernie  ventrale  du 
colon.  Mém.  de  Vacad.  de  chirurg.  T.  4.  Mém. 
p.  198. 

6.  Diss.  de  peritonaei  diverticulis,  Goett. 
1780  in  Waiz,  neue  Jusziige,  B . 14,  p.  108. 

7.  Diss.  de  herniis  abdominalibus.  Hai. 
1780. 

8.  Beobachlungen  verscliiedener  chirurg. 
Vor  falle.  B.  2,  p.  112.  sq.  ìfien  1783. 

9.  ffaarneming  eener  aanmerkelyke  maag- 
fistul  en  buiksbreuk.  Verhandel.  van  het 
Utregtsch  Genooisch.  Deel  2.  Bl.  443. 

10.  tfaarneming  van  eene  aanmerkelyke 


hoeveelhetd  uitgevallendarmen,  door  eene  van - 
zelfs  ontstoane  doorbraak  in  den  onderbuik , 
met  gevolg  van  volkomene  geneezing.  Verhan- 
del. van  het  Maalsc.h . te  Haarlem.  Deel  24. 

Bum. 

11.  Istituzioni  di  chirurgia.  Parte  3,  Se- 
zione 2.  § 659. 

12.  A singular  variety  of  hernia  Transact, 
of  the  soc.  of  Edinburgh.  Voi.  5.  P.  3,  p.  25. 

13 . Cases  of  ascites,  of  hernia  scrotalis,  ab- 
dominalis  etc.  Mem.  of  the  med.  societ.  of 
London.  Voi.  3,  p 5*8. 

14.  Nouvelles  remarques  sur  les  hernies  ab- 
dominates . Montpellier  1811. 

15. Histoire  d'unè  hernie  de  la  panie  supe- 
rieure  de  la  ligne  blanche.  Bulletin  des  scienc. 
médicales.  T.  6,  p.  225. 

16.  Rust,  Bepertorium  der  gesammten  Heilk . 
B.  23,  p.  182  (>»  dami  ìst  die  Basis  die  Irei- 
teste  Stelle  und  man.  kann  mit  den  Fingern 
ewischen  die  auseinander  gewichnen  graden 
Bauchmuskeln  ein-und  unter  die  von  ihnen  g&- 
bildeten  Winder  dringon 
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una  forma  ovale  compressa  i,  spesso  come  un’  oliva.  — Quanto  più 
alto  è il  sito  ove  si  manifestano  le  ernie,  tanto  più  si  altera  la  fun- 
zione della  digestione 1  2,  e sogliono  produrre  cardialgie  e coliche,  so- 
prattutto dopo  il  pasto. 

Necroscop.  IV.  Le  ernie  addominali  anche  della  linea  alba  comprendono  tal- 
volta porzione  del  ventricolo,  per  cui  fu  detta  ernia  dello  stomaco , o 
gastrocele.  Hesselbach  secondo  3 però  nega  che  possa  entrare  il  ventri- 
colo nelle  ernie  della  linea  alba  } e Scarpa  4 tiene  una  via  di  mezzo, 
dicendo:  « l’ernia  della  linea  bianca  non  è,  a mio  parere,  una  ma- 
lattia nella  quale  sia  interessato  lo  stomaco,  ad  esclusione  d’alcun’al- 
tra  delle  viscere  ad  esso  vicine  ».  — più  spesso  però  com- 
prendono porzione  dell’  intestino  colon  trasverso  e dell’  omento  5,  e 
spessissimo  l’ omento  solo  6. 

Cause  V.  Siffatte  ernie  vengono  prodotte  da  violenta  distensione  degli 
integumenti  dell’addome  nell’ alzare  qualche  peso7,  nello  stendere 
le  spalle  8,  sospendendo  il  corpo  colle  braccia  9 \ da  contusione,  dalla 
gravidanza,  da  scomparsa  dell’ascite,  da  ferite  ed  ascessi  superficiali 
del  ventre,  da  pregresse  peritonitidi,  e dalla  trasformazione  dei  mu- 
scoli addominali  in  una  massa  adiposa. 

VI,  Le  ernie  della  linea  alba  possono  facilmente  passare  inosser- 
vate nei  soggetti  grassi,  non  senza  grave  danno}  oltrecchè  difficilmente 
si  distinguono  dalle  ernie  dell  orribili co10 *}  e si  possono  anche  confondere  i 
coi  tumori  cistici 11  e coll’adipe  eh’ esce  fuori  da  detta  linea  12.  Scar- 
pa riferisce  il  seguente  caso  13  : « Nel  cadavere  d’un  uomo  di  5o  anni,,  i 
gracile,  emaciato,  mi  è accaduto  di  osservare  due  di  questi  tumori ,, 
uno  de’ quali  era  situato  subito  sotto  della  cartilagine  mucronata, 

I’  altro  due  pollici  circa  sopra  1’  ombilico.  Il  primo  era  della  gros- 


1.  Scarpa,  I.  c.  Tab-  X.  fig.  5. 

2.  Scarpa,  1.  c,  § 10  (»  induce  sintomi 
corpuscuali  di  stomaco  più  frequenti  e mo- 
lesti di  quelli  che  derivano  da  simili  ernie 
situate  nell’ombilico «,). 

3.  Li,  C. 

4.  L.  c,  § 10. 

3.  Fielitz  , e in  Darm-und  Netzbauchbruch 
(entero-epiplocele  ventrale),  nebst  dessen  Be- 
handlung  (Loder,  J ourn.  der  Chirurg.  B.  3. 
SU  3,  p.  447). 

6.  Scarpa,  1.  c.  § 10. 

7.  »>  Eine  Frau,  die  in  einer  unbequemen 
Stellung  ein  Kind  aufhebcn  wollte  , bekam 
gleichsam  diesen  Bruch  « ("Richter,  Anfangsgr. 
$ 491). 

8.  *»  Einem  j ungen  Menschen  befahl  sein 

TanzmeUter,  beim  Tanzen  die  Schultern  aus- 

eimnder  zu  ziehen  und  die  Arme  einw'àrts 

zu  halten.  Er  that  diesa  plotzlich , und  mit 


dilìger  Gewalt,  und  fiihlte  in  diesem  Augen- 
blicke  einen  so  heftigen  Schmerz,  und  gleich- 
sam eine  Zerreissung  in  der  Herzgrube.  Bey 
Untersuchung  dieser  Stelle  fatui  man  einen 
Bruch  « (Richter,  1.  cj. 

9.  » Le  mème  accident  survint  à un  j tune 
g argon,  qui  , étant  monté  sur  un  arbre , s'  en 
précipita  tout  d'  un  coup,  après  avoir  saisi 
une  branche  à laquelle  tout  son  corps  de- 
meura  suspendu  d1  une  seule  main  « (Jocr- 
d an  , in  Diet,  des  scienc.  mèdie.  T.  lo, 
p.  494). 

10.  § XLV.  N.  VI. 

11.  Arnauld,  mémoires  de  chirurg,  T.  2, 
p.  318. 

12.  Morgagni,  de  sed.  et  causs.  morbor. 
epist.  XL111.  10  L.f  24;  — Klinkosch,  1.  c. 
Pragenses  T.  V;  — Fardeau,  Recucii  de  la 
soc . de  méd.  T.  18. 

43,  J.  C.  % 13. 
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sezza  d una  piccola  noce  , ed  il  secondo  eguagliava  un  grosso  uovo 
di  colombo.  Credetti  sulle  prime  d’aver  fra  le  dita  due  ernie  omen- 
tali  della  linea  bianca  nel  medesimo  soggetto,  ma  notomizzando  que- 
sti tumoretti , trovai  che  ambidue  erano  mancanti  del  sacco  ernia- 
rio , e che  non  contenevano  punto  d’  omento  , ma  bensì  una  so- 
stanza pinguedinosa  dura,  la  quale  continuata  in  un  peduncolo  schiac- 
ciato passava  attraverso  di  una  fenditura  della  linea  bianca , ed  an- 
dava a portarsi  sulla  faccia  esterna  del  grande  sacco  del  peritoneo, 
li  peduncolo  del  tumore  inferiore  era  effettivamente  una  continua- 
zione della  pinguedine  che  circondava  il  ligamento  ombilicale  del  fe- 
gato ».  Il  vizio  di  cui  stiamo  parlando  (che  a torto  venne  posto 
in  dubbio1)  si  potrebbe  in  fatto  inscrivere  fra  le  ernie,  se  non  mancasse 
il  sacco  erniario.  Si  distingue  pure  il  tumore  adiposo  dalla  vera  ernia 
della  linea  alba  per  la  maggioreconsistenza  e durezza  2,  per  la  mancanza 
del  dolore,  della  possibilità  di  rimetterla,  e dei  sintomi  consensuali  dello 
stomaco.  Merita  d’essere  qui  ricordato  un  caso  riferito  dallo  Scarpa3  di 
complicazione  accidentale  di  un  tumore  adiposo  dell’  addome  con  co- 
lica : « Pochi  anni  sono  fu  portata  in  questa  scuola  di  chirurgia  pratica 
una  donna  di  circa  55  anni,  piuttosto  pingue  ma  di  fibra  floscia  ed 
abitualmente  isterica , la  quale  nella  notte  precedente  era  stata  presa 
da  colica  intestinale  violentissima  per  cagione,  si  diceva,  di  ernia  in- 
carcerata. Aveva  essa  il  ventre  assai  teso  e dolente  al  tatto,  fredde 
le  estremità  inferiori , polsi  piccioli , nausea  , proclività  al  vomito  , 
soppressione  di  secesso.  Poco  sotto  delPombilico,  verso  il  lato  sini- 
stro della  linea  bianca  si  alzava  un  tumoretto  della  grossezza  d’una 
piccola  noce,  del  color  naturale  della  pelle.  Disse  l’ inferma  d’essere 
stata  assai  volte  sottoposta  a dolori  di  ventre , giammai  però  cosi  fe- 
roci come  quelli  che  allora  provava } lo  che  essa  riferiva  all’abuso 
fatto  di  legumi  e di  farinacei  mal  cotti.  Le  pareva  inoltre,  e queste 
illusioni  non  sono  infrequenti  ne’ malati  afflitti  da  gravi  dolori,  che 
il  tumoretto  dall’  invasione  della  colica  si  fosse  manifestamente  in- 
grossato più  del  consueto  e fattosi  dolente,  lo  che  non  era  prima. 
Nella  persuasione  adunque  che  questo  tumoretto  fosse  una  vera  er- 
nia incarcerata  della  linea  bianca , conscio  che  queste  ernie , come 
1’  ombilicale , sono  delle  più  pronte  a cadere  in  gangrena  , passai 
immediatamente  all’  operazione.  Aperti  i tegumenti  non  vi  trovai  om- 
bra di  sacco  erniario.  Il  contenuto  nel  tumoretto  si  riduceva  ad  una 
piccola  massa  di  dura  pinguedine  continuata  in  un  peduncolo , che 
manifestamente  attraversava  la  linea  bianca  e che  fu  esportato  con 
un  colpo  di  forbice.  Conobbi  allora  la  vera  essenza  della  malattia.  II 


4.  Petit  {oeuvres  posthumes  T.  2,  p.  2 JS):  di  densità  e di  durezza  al  tatto  maggiore 
” je  n'ai iamaii  vu  celle  hernie  (jraisseuse  «.  di  quella  cheoffronole  picciole  ernieomen- 
2,  Scappa, |1.  c.  § 13  («  mi  è sembrato  di  tali  della  linea  bianca  *), 
riscontrare  in  codesti  tumoretii  un  grado  3.  L.  c. 
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bagno  tepido  universale,  i replicati  clisteri  molliti  vi  , i fomenti,  po- 
scia E uso  dell’olio  di  ricino  per  bocca  a dosi  refralte  aprirono  il 
secesso  , e la  colica  in  breve  tempo  scomparve.  La  piccola  incisione 
non  tardò  guari  a cicatrizzarsi  ». 

VII.  Trascurando  le  ernie  abdominali,  possono  i muscoli  del  ven- 
tre rilassarsi  ed  allungarsi  in  modo  da  formare  un  sacco  , che  si 
estende  a poco  a poco  fino  alle  ginocchia,  contenente  una  gran  parte 
dei  visceri  addominali.  Questo  è ciò  che  costituisce  il  così  detto 
sventramento , di  cui  abbiamo  veduto  spaventevoli  esempj , ed  altri 
pure  ne  hanno  osservato  i.  Del  resto  però  queste  ernie  di  straor- 
dinario volume  hanno  almeno  ciò  eli  buono,  che,  stante  la  loro  base 
estesissima,  non  possono  incarcerarsi.  Il  contrario  avviene  delle  ernie 
più  piccole  , che  succedono  tanto  all’  indentro  che  al  di  fuori  della 
linea  alba,  massime  se  piene  di  gas  e di  feci \ essendoché  esse  passano 
prestissimo  in  gangrena  2 \ talvolta  mandano  sangue  proveniente  dalle 
vene  meseraiche  3,  e producono  facilmente  delle  fistole  stercoracee  4. 

Vili.  L’ernia  addominale  si  mantiene  ridotta  col  cinto  elastico  5, 
ose  siffatto  mezzo, quando  l’ernia  fosse  troppo  vicina  allo  stomaco,  dive~ 
nisse  incomodo,  si  conterranno  i visceri  con  un  imbusto  da  donna, 
ben  fornito  di  ossi  di  balena  6.  Allorché  F ernia  non  si  potesse  ri- 
durre , si  dovrà  sostenere  col  sospensorio  7.  Le  ernie  incarcerate , 
non  suscettibili  d’essere  rimesse  , dimandano  l’operazione  8.  Quando 
l’intestino,  non  può  essere  ridotto  perchè  disteso  da  gas,  &i  dovrà 
coprirlo  con  pezze  bagnate  in  acqua  fredda  9, 


Iti 


» Lazare  Rivière  rapporte  V histoire 
cVune  femme  qui,  ayant  eu  le  bas-ventre  frap- 
pò par  un  cerceau  de  bois  vert  échappè  des 
mains  de  son  mari , tonnelier , éprouva  une 
telle  contusi  on , que  les  parois  abdominales 
perdirent  tout  leur  ressort  , et , cédant  au 
poids  des  organes,  donnèrent  naissance  à un 
sac  qui  descendait  sur  les  cuisses,  et  qui , ou- 
tre un  paquet  des  intestins  et  V epiploon,  ren- 
fermali  encore  la  matrice  elle  mème  remplie 
par  le  produit  de  la  conception  « (Jourdan  , 
1»  c). 

2.  Scarpa,  1.  c.  § 21  (»  cadono  più  presto 
che  le  altre  in  gangrena  «). 

3.  Scarpa,  1.  c.  § 38. 

4.  Scarpa,  1.  c.  § 32:  — 0.  Conradi.  Ge- 
schichte  einer  von  iV urmen  (/)  enlstandenen 


und  rollig  geheilten  Kothfistel  («in  der  Gegend 
des  weichen  Leibes  fiber  dem  rechten  Darm- 
beine  « ; in  IIcfeland’s,  Journ.  der  pr.  Heilk. 
£.  21.  Heft  t,  p.  ^0. 

3.  Arnaud,  1,  c,  — Lafond,  Jalade,  consi- 
derations sur  les  hernies  abdominales,  sur  les 
bandages  herniaires  etc.  Paris  1821. 

6.  Scarpa,  i,  c.  § 18. 

7.  Hildanos,  cent.  IH.  obs  64.  — Scarpa, 
1.  c.  Tab.  X.  linearis  tig.  7. 

8.  Green’ a,  Fall  eines  mit  gliicldichem 
Erfolge  operirten  eingeklemmien  Bauchbrucbes. 
Ual  London  medical  and  physical  Journal. 
JV op.  1826;  in  Horn’s,  A^chiv  fiirmed.  Erfahr . 
1827.  Jan.  Febr.  p.  182. 

9.  Recueil  period,  de  la  eoe.  de  méd.  de 
Par.  T.  6,  p 88. 


&ELLA  VIZIATA  CONFORM  AZIONE  DELL’  ADDOME,  EGC. 


m 


§ XLIY. 


Malattie  dell ’ ombilico. 


I.  L on iòdico  (che  non  è privo  di  importanza)  4 si  osservò  man-  Vizi  di 
care  Lo  si  vide  pure  mancante  di  integumenti , e fu  tro-conformaz* 
vato  della  lunghezza  di  un  membro  virile 1 2  3.  Un  caso  di  tale  feno- 
meno si  legge  in  Storce.  4. 

II.  Abbiamo  già  detto,  manifestarsi  attorno  all’  ombilico  5 la  risi-  Risipola 
pola  dei  neonati,  a produrre  la  quale  probabilmente  concorre  in  ispe-  Emorragia 
eie  il  taglio  del  funicolo  ombihcale.  Inoltre  la  legatura  del  cordone 
ombelicale  troppo  debole , e il  distacco  intempestivo  determina  le 

€wo>  ragie  dell  ombilico  Queste  emorragie  che,  provenendo  per  lo 
più  elafe  ai  tene  , mettono  in  pericolo  la  vita  dei  neonati  si  impedi- 
scono stringendo  la  legatura,  o si  frenano  ponendo  sull’ombilico  delle 
compiesse  a più  doppj,  bagnate  nello  spirito  di  vino  rettificato,  ras- 
sodando la  fasciatura , e lasciandovela  almeno  per  cinque  giorni  di 
seguito.  Venne  proposto  parimenti  il  taglio  dell’  anello  ombilicale 
per  giungere  al  vaso  d onde  proviene  il  sangue  3 e legarlo  Anche 
gli  adulti  sono  esposti  all’emorragia  deli’  ombilico  talvolta  abituale^ 
per  aberrazione  delle  emorroidi  11  o dei  menstrui  42.  L’ ombilico  at- 
torniato da  vasi  varicosi , costituisce  il  varicomf  'alo . 


1.  Vatfr  , program,  de  umbilici  digni- 
tà te.  Vitemb.  1773. 

2.  Ephem.  acad.  nat.  curios,  dec.  I.  abn. 

3.  obs.  169;  — van  der  Wieu,  obs.  cent.  !!. 
1^'  32;  — Valentim  , novellae  med.  legalis. 
cas.  X,  p.  242. 

3.  LJ  osservazione  di  Bensviehi  conferma 
potersi  dare  1’ ombilico  allungato  senza 
ernia  e sarcoma,  e inoltre  sano  (vedi  Schenk 
a Graffebberg,  obs.  1 lb.  Ili  obs.  356,  p.  988). 
in  Matth.  Cothof  , Pubma«n,  chirurgia 
curiosa  Francf  ) et  Lips.  1699.  P.  Il  c.  7. 
Tab.  V)  vi  ha  un  caso  di  ombilico  esteso 
in  una  donna  » cleren  Leib  im  Umkreiss 
3 5/4  Ellen  dick  und  gross  und  der  ausge- 
dehnte  Nabel  als  der  gròsste  Hut  gross  ge- 
wesen  «.  — Dall’  antropometria  di  G.  S. 
Elsholt  /Francf.  ad  Viadr.  1663,  p.  237) 
emerge  essersi  una  volta  creduto  « che  la 
troppa  prominenza  delFombilicoera  segno 
di  cattiva  salute  « ! 

4.  Storch,  vierter  med . iahrg.  p.  588.  E : 

Jbhandh  von  Kinderkrankheiten  B.  1,  p.  71 


(n  Das  mdnnliche  Glied  batte  durch  den  Nabel 
seinen  Àwgarìg  gehabt  •<). 

5.  Vedi  nel  I.  Voi.  il  trattato  della  ri- 
sipola 

6 Vedi  acta  acad.  nat.  curios.  Voi.  IX. 
obs.  67;  — Comment.  Lipsiens.  Voi.  II, 
p.  336;  — Storch,  Abhandl.  von  Kinderkr. 
B.  4,  p.  72;  — Pyl,  Aufsatze  und  Beobacht. 
aus  der  gèrichtlìch , Arzneyvoiss.  Berlin.  B h. 
N.  19;  — Martini,  in  Rust,  Magazin  der 
gesammt.  Heilk.  B.  19.  Heft  3 , p.  453.  — 
RadFord,  in  Edinburgh  medicaland  surgical 
Journal  4832.  July. 

7.  Ephern.  acad.  nat.  curios,  dec,  11.  a.  7, 
Obs.  493. 

8.  Martini,  ì.  c. 

9.  Radford,  ].  c. 

40.  Koech8tetter  , observ.  med.  dec.  IL 
cap.  8. 

H.Acta  acad.  nat.  curio».  Voi. X.  obs.  71. 

42  Miseellan.  acad  nat.  curios,  dec.  tl. 
ann.  7.  obs.  228;  — Dessaclt,  chir.  Wahr * 
nehm  B,  7,  p,  6i  ; — Uufeland’s,  J ournal 
der  pr.  Heilk.  B . IK  Su  i,  p.  192. 
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III.  L emorragia  dell  ombilico  talvolta  è seguita  da  escrescenza  * 
fungosa  , rosseggiante  che  porta  il  nome  di  sarcomfalu  2.  Si 
divide  il  sarcomfalo  in  benigno  e maligno.  Il  sarcomfalo  benigno 
è duro,  indolente,  e non  aderisce  molto  alle  parti  aujacenti}  il  ma- 
Ugno  toccato  fa  sentire  un  dolore  ottuso 1 2  3 ed  è fornito  di  vene 
livide  e gonfie  w.  Nel  primo  caso  si  richiede , ed  è approvata  dagli 
antichi,  1 escisione  4 } nell  altro  poi  , quando  non  si  possa  tagliare , 
essendo  già  corrose  le  parti  inferiori  , si  dovrà  intraprendere  la 
cura  palliativa  del  cancro  ??  5. 

IV.  Si  osservano  talvolta  alPombilico  delle  fistole  6.  Si  vide 
gemere  da  esso  della  marcia7,  che  talvolta  fu  considerata  anche  per  latte  8. 
Noi  abbiamo  osservato  questa  evacuazione  (e  con  noi,  anche  altri9), 
giovevolissima  , nell’  idrope  addominale  purulento  delle  puerpere.  ? 
Può  altresì  l’ombilico  essere  affetto  da  idrope  sieroso  (idronfalo 10)  • 
malattia  che  ora  costituisce  P edema , effetto  dell’ anasarca , ora 
V ascile,  conseguenza  della  dilatazione  dell’  anello  ombilicale.  In  am- 
bedue i casi,  quando  il  tumore  acquista  molto  volume , ne  succede 
la  rottura  spontanea , la  quale,  se  non  è accompagnata  da  flogosi 
è di  buon  effetto11,  altrimenti  riesce  dannosa  pei  pericolo  della 
cancrena.  La  compressione  dell’ombilico  basta  generalmente  ad  im- 
pedire il  soverchio^  sviluppo  del  tumore}  ma,  giunto  questo  al  più 
altro  grado,  devesi  praticare  la  puntura  non  senza  la  debita  cau*- 

tela.  Come  lo  siero  , così  anche  il  gas  può  gonfiare  l’ombilico 
(pneumatomfalo12). 

. ^ ' Impedita  l’evacuazione  dell’  orina  per  la  via  naturale,  essa  può 
giungere  per  Puraco13  alPombilico,  ed  evacuarsi14,  e ciò  senza 


1.  Breslauer  Samml.  1725,  Octobr.  p.  467. 

2.  J.  db  Gorter  , chirurg.  repurg.  Leid» 
1742.  § 1552. 

3.  Smettius  , in  misceli,  medie.  Francf. 
1611,  p.  524,*  — Sylvaticus,  consiliorum  et 
responsorum  medicor,  cent.  IV.  Patav.  1656. 
cent.  III.  consil.  59. 

4.  Giraut  , in  Dessault,  auserL  chir. 
JFahrnehm.  B.  7. 

5.  TrOscael  , 1.  c.  § XXI. 

6.  Ephem.  acad.  nat.  curios,  dec.  II. 
ann.  1.  obs.  3 ; — Fabr.  Hildanus,  obs.  cent. 
V.  obs.  50,*  ■—  Marchettis,  observ,  sylloge. 
Patav.  1664,  p.  102. 

7.  Sryerihus  , de  recondita  abscessuum 
natura.  Lib,  IV.  c.  9,  N.  12, 

8.  Ephem.  acad.  nat.  curios,  dec.  II. 
ann.  8,  obs.  177. 

9.  Hoffmann  , de  morbis  nonnullis  per 

umbilici  aperturam  sanandis,  Marburg 

1798. 


10.  Da  o Swp,  acqua,  e o>?a ).$5  , ombilico. 

11.  Dassow.  in  Schweclischen  AbhandU  1750, 
hily.  August , Semptembr.  B.  11,  p.  186;  — 
Boenneken,  in  Frankisch.  Samml.  B.  24, 
p.  487. 

12.  Dictionnaire  des  sciences  médicales.  T. 
14.  p.  206. 

13.  Laurentius,  histor.  anatom,  p.  640; 

— Haller,  comment,  ad  Boerhaave,  apbor. 
T.  V.  P.  2,  p.  365  370.  276;  — J.  G.  WalthrE 
annot.  acad.  Berol.  1778. 

14.  Marcellus  Donates  , hist,  p.  425,  ■— 
Bartholinus,  hist.  anat.  rara.  cent.  1.  hist. 
LXV.  T.  1 , p.  H4;  — Fabr.  Hildanus,  ob- 
serv. rara.  cent.  I.  obs.  47;  Heister  , in 
Ephem.  acad.  nat.  curios,  cent.  IV,  p.  465; 

— Fantoni,  diss.  anat.  p.  65;  — Blancard  , 
collect,  med,  phys,  ann.  I.  cent.  11.  obs.58; 
Sabatier,  in  Histoire  de  l'acad.  des  sciences. 
Paris  1778. 
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distinzione  di  sesso  o di  età  i.  Si  hanno  pure  esempj  del  passaggio 
dall’ ombilico  delle  feci  2,  di  noccioli  di  prugne3,  di  peli4,  di  ossa 
eh’  erano  state  inghiottite  5-  il  che  si  deve  attribuire  o ad  ernie 
antecedenti , od  ai  vermi  che  si  prepararono  la  strada  col  loro 
morso. 


§ XLV. 


Continuazione  delV  argomento.  Deìl’ernia  delV ombilico. 


I.  Fra  le  malattie  dell’ ombilico,  avvi  l’ernia,  omfalocele , esom- 
falo.  Oltre  gli  autori  che  hanno  trattato  delle  ernie  in  genere  6 e 
di  quelle  della  linea  alba  7,  scrissero  sull’esomfalo  e si  rimeritarono 
lode  i seguenti:  H.  Gabon  8,  Fu.  Pipelet  9 , À.  Joel  i0,  G.  M. 
Blom  “ F.  Mouton  12,  S.  T.  Soemmerring  1s,  L.  Orenì4,  ecc.  I5. 

II.  L ' omfalocele  si  manifesta  precisamente  all5  ombilico  in  forma 
di  tumore  elastico,  nel  principio  del  male,  rotondo,  conico,  e in 
epoca  avanzata  peduncolato.  Non  visi  scorge  alcuna  traccia  di  cicatrice 
dell’ombiìico,  eccettuata  la  decolorazione  ed  una  maggiore  sottigliezza 
degli  integumenti  alla  sommità  od  ai  lati  del  tumore.  Gli  individui 
affetti  da  ernia  ombilicale  nel  suo  maggior  grado,  soffrono  parecchi 
incomodi  di  stomaco  , massime  dopo  il  pasto,  e Scarpa  ne  dà  pure 
la  ragione  : « per  la  difficoltà  che  incontrano  le  flatulenze  e le  ma- 
terie alimentari  di  penetrare  nel  tumore  e di  ritornare  nel  ventre 
per  quella  stretta  apertura  del  collo  dell’  ernia  » 16. 


1 . A.  Portal,  Mémo  ire  de  Vacad.  B.  des 
Sciences  a.  1770,  p.  236.  — Saturni,  auserl. 
Abhandl.  fiir  pr.  Aerzte  B.  2.  St.  3,  p.  92. 
i(in  un  uomo  a 77  anni);  — Journ.  de  xné- 

dec.  T.  68.  — Ferro  . Nov.  act.  acad.  nat. 
curios.  T.  VII!.  1791.  art.  Si. 

2.  Starke,  kliniches  Institut.  p.  165, 

5.  Greenhill  , in  Philosoph.  transact. 
jV.  263. 

4 Baster,  in  Abhandl.  aus  Holland.  Schrif- 
ten.  B . 1,  p.  566. 

3.  Ephem.  acad,  nat. curios,  dec.  11.  ann. 

10.  obs.  183. 

6.  § XL11.N.  IV. 

7.  § XL111.  N.  11. 

8.  De  exomphalo,  positiones  anatomicae 

et  chirurgicae.  Paris  1732. 

9.  Deexomphalo.  Theses  anatom,  chirurg. 

Paris  1737, 


10.  Descriptio  herniae  umbilicalis  verae 
in  theatro  anatomico  Francfortiano  obser- 
vatae  , ex  qua  rarioris  hujus  morbi  indo- 
les magis  iìlustratur.  Francf.  ad  Viadr. , 

1780. 

11.  Svens ka  Vetensk , acad • ntja  Handling 

1781,  p,  311. 

12.  Essai  sur  la  ernie  ombilicale . Paris 
ann.  X 

13.  Ueber  die  Ursachen,  Renntniss  und  Be - 
bandi,  der  Nabelbrilche.  Eine  im  Jahr  1807. 
zu  Amsterdam  gekrónte  Preissehrift . Francf. 
1810. 

14.  Preissehrift  iìher  die  Entstehung  und 
Behandlung  der  Nabelbrilche.  Landshut  1810. 

13.  B,  M.  G.  Schreger,  chirurgische  Ver - 
suche  iiber  einigen  IJernìen  at! f der  N abel  und 
Leistengegend.  B.  2.  1818. 

16.  L.  c.  § 7. 


Voi.  ili. 
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DÌvÌsìoeg  III.  ID  ernia  dell’ ombilico  si  divide  in  congenita  ed  accidentale ® 
Anatomia  ÌV.  L onfalocele  congenito  comprende  generalmente  il  Ventri- 


Cause 


colo  h porzione  del  fegato  e,  benché  piccolissimo  3 , molta  parte 


dell’  intestino  digiuno  K — Fatta  la  sezione  dell’  omfalocele  acciden- 


tale, sabito  sotto  gii  integumenti  si  presenta  I’  involucro  composto 
tanto  della  cellulosa,  quanto  della  membrana  aponeurotica  che  copre 
la  superficie  dei  muscoli  addominali  Sotto  questa  membrana  si 
scopre  il  sacco  erniario  (del  quale  vuoisi  che  l’ernia  ombilicale  non 
manchi  come  le  altre  ernie6)  costituito  del  peritoneo.  Nei  fanciulli, 
siccome  forniti  di  omento  corto  , il  sacco  erniario  non  comprende 
che  parte  7 dell’  intestino  colon  trasverso , o cieco  8.  Negli  adulti 
comprende  anche  porzione  dell’omento  , per  lo  più  quella  situata 
anteriormente  9 * e spesso  aderente  alle  pareti  del  sacco 

V.  Per  ben  intendere  come  si  fornii  1’  ernia  ombilicale  conge- 
nita11^ bisogna  considerare  l’addome  nell’  embrione  12.  — ««  Negli  em- 
brioni tenerissimi,  dice  Palletta,  ne’ quali  mancano  ancora  le  estre- 
mità, e i!  resto  del  corpo  è imperfetto,  ho  veduto  il  dorso  coperto 
della  cute,  non  così  la  parte  anteriore  del  corpiccino  dallo  sterno  al 
pube.  In  vece  delia  cute  , una  membranella  sottilissima  ricopriva  i 
visceri  superiori  7 dalla  quale  trasparivano  le  circonvoluzioni  degli 
intestini  ancora  mucosi,  che,  muovendosi,  facevano  prominenza 
fuori  delia  circonferenza  dell’  addome  , perchè  quella  membranella  li 


1 1 


• I 


1.  In  un  caso  di  ernia  omblicale  conge- 
nita  descritto  da  Berthklot  (Lancette  fran - 
§aise  N.  100.  T.  5) , il  sacco  erniario  com 
prendeva  1.  il  ventricolo j 2=  gli  intestini 
^eccettuati  il  colon  discendente  e l'intesti- 
no retto,);  3.  il  fegato  (oltre  il  lobulo  dello 
Spigelio)  e 4.  la  milza.  Gfr.  XV,  § LI!.  4. 

2.  Buchholtz  , di  ss.  de  epatbomphalocele 
congenita.  Argent.  1768;  — Scarpa,  1.  c. 
S ti.  Tab.  X-  fig.  1;  -—Schaeffer,  in  Siebold’s, 
J ourn.  fiìr  die  Geburtshiilfe  Frauenzimmer- 
und  Kinderkrankheiten ■ B.  5.  St.  2,*  — Bru- 
natti,  ibid.  B.  9,  N.  XIX;  — G.  G.  Carusi 
ibid.  B.  10.  St.  5,  p.  85. 

3.  Muller  , del  prolasso  di  quasi  tutti 
gli  intestini  da  un’ernia  ombilicale  di 
straordinario  volume  con  evacuazione  del- 
F orina  dal  cordone  ombilicale  (Ephem. 
acad.  nat.  cur.  cent.  VII.  et  Vili.  p.  307). 

4.  Scarpa,  1.  c.  fig.  4. 

3.  Scarpa  , 1.  c. 

6.  Dicevasi  che  le  ernie  ombelicali  erano 

per  Io  pii)  senza  sacco  erniario  (Garesgeot 

Mcm  de  V acad.  de  chirurgie  de  Paris  2\  3, 

p.  341.  — Pktit,  traiti  des  maladies  ehirur- 

gicales . 2\  2,  p.  263.  — Richter,  Anfangs- 


grilnde  § 837)  Ma  avverte  Scarpa  (\.  c.§  7): 

« il  sacco  erniario  vi  esiste  sempre  , sia 
l’ernia  ombelicale  recente  e picciola,  ovvero 
inveterata  e grossa  «. 

7.  Sakdifort,  observ,  anat,  patbolog. 

8.  Scarpa,  1.  c.  («  mai  o quasi  mai  F 0- 
mento  »). 

9.  Richter,  1.  c.  § 540. 

10.  Scarpa,  Le  § 7. 

11.  Lassus,  recherches  sur/èia  cause  de  la 
liernie  ombilicale  de  naissance.  Mèmoires  de 
Linstitut  national  de  France,  sciences  mathé- 
matiques  et  physiques.  T.  3,.p.  578;  — Mar-  i 
fin,  jetme,  reflexions  pratiques  sur  la  liernie 
congénitale  de  Vombelic  et  sur  V operation  de 

la  ligature  , conseillée  pour  la  cure  radicale. 
Recueil  de  la  societé  de  méd.de  T.  41,  p.  264; 

— Tolling  , de  diverticulo  intestinali  sex 
mensium  embryonis  herniam  umbilicalem 
referente.  Marb.  1817;  — Scarpa,  I.  c* 
§3. 

12  G B.  Palletta,  della  vescichetta  um- 
bilicale.  Memoriedell’istituto  nazionale  Ita- 
liano. T.  22,  p.  1,  p.  573.  e:  Evercitation. 
patholog.  Pars,  alter,  med.1826,  p.  135. 
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conteneva  a malapena.  ■ — Nell’embrione  più  avanzato,  P ombilico, 
coperto  in  parte  dalla  cute,  è sempre  prominente  in  forma  di  scudo 
che  abbraccia  i visceri,  il  cui  orifizio  ora  è piò  largo  , ora  è piò 
stretto.  Questa  vescichetta  , o prominenza  dell’  ombilico  è coperta 
da  un  sottilissimo  velamento  che  nasce  dal  peritoneo  e nel  feto  a 
termine  è coperta  dalia  cute  gettata  sopra  fino  all’estremità  del  cor- 
done ombilicale...  Il  cordone  occupa  la  parte  superiore  dell’ ombilico.} 
la  vescichetta  sta  sotto  il  medesimo , e gli  intestini  passano  nella  ve- 
scichetta per  un  certo  tratto  fra  la  vena  dell’  ombilico  e f?P  arteria 
sinistra , prima  che  questi  canali  si  riuniscono  a formare  il  funicolo. 
Allora  il  fegato  occupa  tutto  1’  epigastrio,  e talvolta  passa  sotto  la 
vescichetta.  L’  estremità  del  duodeno  col  digiuno,  coll’ileo  e il  co- 
lon sono  fuori  dell’  addome,  oltre  quella  parte  dell’ intestino  crasso 
che  finisce  nei  retto.  La  vescichetta  ombilicale  adunque  abbastanza 
grande  sta  invece  dell’addome,  e comprende  i rudimenti  degli  in- 
testini, del  mesenterio  e del  fegato.,  difesi  soltanto  da  quella  sotti- 
lissima membraneìla.  La  bollicina  pertanto  subisce  diverse  modifi- 
cazioni^ imperocché  o è ricoperta  della  sola  pellicola,  mancando  la 
cute  e i muscoli  od  è coperta  dalla  cute  nell’ ordine  naturale  } o 
la  fessura  che  nell’  adulto  rimane  fra  i muscoli  dà  passaggio  ai 
visceri  che  costituiscono  V ernia  ^ o la  fessura  si  estende  di  vantag- 
gio, il  tumore  cresce,  e aumenta  il  prolasso??.  — Devi  sapere  del 
resto  che  P ernia  ombilicale  congenita  non  è propria  di  alcun’  epoca 
della  gestazione  b È facile  spiegare  la  formazione  delPom/^/oceZe  ac- 
cidentale (nei  neonati  dopo  la  caduta  del  cordone  ombilicale  fino  verso 
il  terzo  mese),  dalla  imperfetta  cicatrizzazione  deli’ ombilico  (spesso 
per  colpa  degli  ostetricanti),  dalla  sottigliezza  dei  peritoneo  sovrap- 
posto , e dagli  sforzi  per  emettere  le  feci,  dai  vagiti,  dalla  tosse, 
dal  vomito , ecc.  Nei  fanciulli  in  età  piò  avanzata  , può  accadere  la 
malattia  in  discorso  per  qualche  caduta  dall’ alto1 2.  Ne  vanno  esenti 
nemmanco  gli  adulti,  massime  le  donne  3 dopo  replicate  gravidanze, 
se  vuoi  il  più  delle  volte  , non  però  sempre,  per  qualche  infermità 
dell’ ombilico  contratta  nella  prima  infanzia.  — Conosco  un  uomo  il 
quale  nella  sua  infanzia  ha  sofferte  diverse  malattie,  fra  le  quali,  nes- 
suna dell’  ombilico  , e non  ostante  all’età  di  l^o  anni,  senza  alcuna 
causa  nota,  gli  comparve  un’  ernia  ombilicale,  compagna  di  un’ernia 
inguinale  destra , acquistata  per  vizio  ereditario. 


1.  Scarpa  , ì.  c.  § 5 (»  si  riscontra  nel- 
l'embrione, nei  feto  non  maturo,  nel  feto 
a termine  «). 

2.  Teichmeieis  , de  exomphalo  infiamma- 
to, exulcerato  et  postea  consolidato.  Jen. 
1738. 

3.  il.  IlOTTisGEB  , de  cadaveris  femineì 


omphalocele  praegrandi  defuncti  seetione. 
Misceli,  acad.  nat.  curios,  dee.  Ili.  ann.  9. 
e IQ  ; J.Ranby,  an  account  of  ivhat  appeared 
most  remarcable  on  opening  the  bodij  of  Ann 
Edwards,  who  died  having  a large  umbilical 
rupture.  Philosoph.  Transact.  T.  1731,  p.  221. 
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Diagnosi  VI.  L’  es on falò  talvolta  si  distingue  difficilmente  dall’ernia  della 
linea  alba  4.  Offrono  pertanto  i seguenti  caratteri  : 


Esonfalo. 

a.  Tumore  rotondo. 

b.  Margini  del  tumore  duri,  grossi. 

c.  Quasi  nessuna  traccia  dell’ombilico. 


Ernia  della  linea  alba . 

a.  Tumore  ovale. 

b.  Margini  dei  tumore  quasi 
impercettibili, 

c.  Ombilico  intatto. 


Della  complicazione  dell’ esomfalo  con  evacuazione  dell’orma  dalPom- 
bilico,  abbiamo  già  parlato i.  2.  Scarpa  3 4 cita  il  seguente  caso  riportato 
da  Gabriolo  nell’osservazione  ventesima.  « In  una  fanciulla  nata  col- 
P esterno  orificio  dell’uretra  chiuso  da  una  membrana,  si  formò  l’er- 
nia ombilicale,  poscia  la  fistula  orinosa  nello  stesso  luogo.  Pervenuta 
la  fanciulla  in  età  di  circa  diciott’anni,  i’ombilico  era  in  essa  promi- 
nente di  quattro  dita.  Fu  incisa  la  membrana  anzidetta,  che  aveva 
la  spessezza  d’un  testone , ed  introdotta  una  cannuccia  per  l’uretra 
in  vescica , mediante  la  quale  le  orine  presero  la  via  naturale , la 
fistola  si  chiuse  ed  il  tumore  dell’ ombilico  scomparve». 

Pronostico  Vii.  I feti  affetti  da  ernia  ombilicale  (e  per  lo  più  insieme  ad 
altri  vizj  di  conformazione)  sogliono  portarla  dall’utero  per  tutta  la 
vita  \ Le  ernie  accidentali  dell’ombilico  si  guariscono  più  facilmente 
di  quelle  della  linea  alba,  « a motivo  probabilmente,  dice  Scarpa  5, 
che  [’anello  aponeurotico  dell’ombilico  , mantenute  che  sian  costan- 
temente riposte  le  visceri , ha  una  naturale  tendenza  a restringersi, 
la  qual  cosa  non  è egualmente  facile  ad  ottenersi  dai  margini 
della  fenditura  nella  smagliata  aponeurosi  della  linea  bianca».  Tal- 
volta le  ernie  ombilicali  comprendono  P omento , ed  in  questo 
caso,  sebbene  piccole,  difficilmente  si  possono  ridurre.  Talora  si  in- 
fiammano e si  esulcerano  6,  onde  ne  escono  le  feci , i vermi  7,  o si 
insinuano  nella  linea  alba,  facendosi  strada  sotto  P ombilico  8.  Ij  in- 
carceramento dell’  esomfalo  è rarissimo  9.  il  dolore  della  parte  affetta 
ne  è il  sintomo  precursore,  massime  se  dopo  il  pasto.  Avvenuto  l’in- 
carceramento si  avranno  i seguenti  fenomeni  : alvo  chiuso  , vo- 


i.  Richter  , I.  c.  §556  (»  Triti  der  Bruch 
sehr  nalie  am  Nabelring  durch  eine  Spalte 
der  weissen  Linie,  und  ist  er  gross ; so  hebt 
er  die  Haut,  welche  den  Nabelbedekt , zug teich 
mit  in  eine  Geschwulst  auf,  so  dass  der  Bruch 
auf  dem  Nabel  selbst  zu  sitzen  scheinet  ")■ 

2 N.  IV.  Muller,  I»  c. 

3.  L c.  S 7. 

4.  » lo  ho  veduto  pili  volte  questa  affe- 
zione , ma  non  mi  ricordo  di  averla  mai 
guarita  «.  Ruyscii,  1.  o,  — Scampa  , I.  c. 


5»  L,  c,  § 1 4, 

6.  Teichmeier,  1.  c. 

7,  Amyand,  Phìlosoph.  Transact.  Voi.  58— 
39,  p.  336.  — Scarpa,  1.  c,  § 26. 

8.  Scarpa,  1.  c.  § 3. 

9,  Fickkr  in  Richter,  chirurg.  Biblioth.  B. 
B 13,  p 611  ; — durch  Einklemmung  eines 
Nabelbruches  herbeigefùhrter  Tod,  Vedi  The 
Lancet  1829-50,  T,  2 , p.  464,  in  Gerson  , 
und  Julius,  Magaz.  der  auslàndischen  Lite - 
ratur  der  gesammten  tìeilk 1831,  Mal  Jtm*, 
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mito,  meteorismo,  singhiozzo,  febbre,  e,  sopraggiunta  la  gangre- 
na1,  estremità  fredde  e la  faccia  cadaverica.  Guai  al  medico  che 
non  conosce  la  causa  di  questi  mali  ! 

Vili.  Appena  si  manifesta  nel  bambino  Pernia  ombilicale , si  ^ura 
dovrà  subito  riporla  , ed  impedirne  la  recidiva  con  una  moderata 
compressione.  A tale  scopo  servono  le  palle  di  cera  o di  noce 
moscata  dimezzate  , le  compresse  a più  doppj , le  lamine  di  piom- 
bo 2 assicurate  con  apposite  fasciature  , e negli  adulti , soprattutto 
i così  detti  brachieri  3 o cinti.  Siffatti  mezzi  non  solo  valgono  a 
contenere  P ernia  ombilicale,  ma  anche  a guarirla  radicalmente  (quando 
vengano  adoperati  subito  nella  prima  età  e per  molto  tempo).  Le 
quali  cose  così  essendo  , la  legatura  del  sacco  erniario  4 si  dovrà 
assolutamente  riprovare  , siccome  per  nulla  adatta  a procurarne  la 
cura  radicale5,  e pericolosissima.  Scarpa  6 ha  osservato  che  » non 
tanto  di  rado  come  da  alcuni  chirurgi  si  pretende , alla  ligatura 
succedono  febbri  gagliardi  per  eccesso'  d’irritazione,  d’infiamma- 
zione , di  dolor  vivo  e protratto  accompagnato  da  grida  pressoché 
continue  e moti  convulsivi.  Dopo  la  caduta  del  tumore,  1’  ulcera 
die  rimane  è sempre  assai  larga , e sempre  lenta  e restia  alla  cica- 
trice, e si  fa  bavosa,  dolente  per  intervalli  senza  causa  manifesta, 
e malgrado  la  medicatura  asciutta.  Recentemente  un  celebre  chi- 
rurgo (Paletta  1.  c.)  non  senza  grandi  motivi,  ha  interposto  il  dubbio 
che  in  questa  operazione,  essendo  compresa  nella  ligatura  la  vena 
ombelicale  ed  il  ligamento  falciforme  del  fegato , P infiammazione 
possa  di  leggieri  propagarsi  lungo  questo  sentiero  al  fegato  con  grande 
rischio  della  vita  del  bambino».  — - Quando  Pernia  ombilicale  è 
incarcerata , si  deve  farne  tantosto  la  riduzione  premendo  colla 
mano  perpendicolarmente  verso  la  colonna  vertebrale7.  Può  il  taxis 
venire  agevolato  colla  applicazione  del  ghiaccio  8 • ed  anche  colla 
flebotomia^  colle  sanguisughe , cogli  eccoproticp  coi  sedativi.  Quando 
poi  non  giovassero  questi  mezzi,  si  dovrà  tosto  passare  alP  opera- 
zione (ora  facendo  P incisione  del  sacco  erniario,  ora,  se  Pernia  fosse 
molto  voluminosa  , omettendo  quella  incisione  , e tagliando  invece 
il  margine  dell  anello  addominale  ),  la  quale  operazione  per  altro 
non  va  scevra  del  pericolo  di  ledere  i vasi  ombilicali  , e gli  organi 
rinchiusi  nel  sottil  sacco , e talvolta  ad  esso  aderenti  9. 


ì.  Smetius  , miscellanea,  Francf. , 1614, 
p.  824.  — Stark,  Archiv  fiir  die  Geburtshiil- 
fe  u , s.  w.  Sen.,  1787,  B , 1,  N.  i. 

2 1 Celsus,  de  medicina,  Lib.  VI.  cap.  XVII. 
3.  Scret,  description  d’un  nouveau  banda- 
ge pour  V exomphale.  Mémoire  de  Vacad . de 
chirurgie  de  P aris,  T . 2.  p.  834;  — Juville 
nouveau  bandage  à ressort,  propre  à conlenir 
Ics  exomphales , ou  hernies  ombilicales.  Mè- 
moires  de  Vacad.  des  sciences  de  Baris,  1772, 
p.  109. 


4.  Celsos  , 1.  c.,  lib.  Vili  , cap.  XIV.  - 
Dessaclt,  1.  c.,  B.  2,  Th.  4,  p.  24. 

8.  L.  c.,  § 16. 

6.  Richerahd  , nosogrophie  chirurgicale  T. 
2,  p.  483. 

7.  10.  Ten  Haaff,  Verhandel.  van  de  HolL 
Maalschappy.  T.  8,  P.  1,  p.  498. 

8.  Lettsom  , in  Mem.  of  the  medicai  so- 
ciety of  London  Voi , 3. 

9.  Heister  , instit.  ehirurg.  T.  11  , p.  94. 
— Scarpa,  I.  c.,  § 21. 
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§ XLVL 


Importanza  del  ventricolo ? considerazione  ^ funzioni  lese9  malattie . 


u Qui  stomaclium  Regem  totius  corporis  esse 
Contendimi , niti  vera  ratione  videntur; 

Hujus  enim  yalidus  fìrmat  tenor  omnia  membra 
Et  contra  ejusdem  firmantur  cuncta  vigore  ». 

Q.  Serenus  Samonicus. 


Importanza  I.  « Il  ventricolo , come  la  terra  per  gli  alberi,  mitre,  riscalda,  rin- 
del  venir.  fresca...  I10n  altrimenti  che  la  terra  concimata  »,  — « avente  la  facoltà 
del  mare  che  a tutti  dà,  e da  tutti  riceve  ??  — ^ £1  torpore  porta 
una  alterazione  di  tutte  le  parti,  e rimpurità  dei  vasi  ». 

Consider.  II.  I quali  dettati  di  Ippocrate*,  si  intendono  considerando  lo 
del  ventr.  stomaco  più  davvicmo  2.  Abbiamo  già  detto  ^ che  lo  stomaco  è in 
{strettissimo^  rapporto  coi  cervello  4 9 mediante  il  nervo  parodio  5 , 


S.  Liber  de  humoribus.  — Liber  de  vic- 
tus  ratione.  — Liber  VI.  Epidem.  sect.  HI. 
Text.  1. 

2.  T.  C.  Speer  , general  views  relating  to 
the  stomach , its  fabric  and  i functions . Lon- 
donums.  IL  Robbi  , i der  Magen  , 'seine 
Structur,  und  Verrichtungen , nach  dem  En- 
glischen1bearbeitet  , und  mit  einigen  prakti- 
schen  Bemerkunqen  iiber  die  Krankheiten  der 
Magenhaute  versehen.  Mit  enter  anatom.  Ab- 
bild.  Leipz.,  1825. 

3. |V.  Voi.  11,  cap.  !,  § ill,  N.  XXX. 

4.  «JVenter^  capiti  et  caput  carnibus  et 
ventri  ».JH ippocbat.  de  loci s in  homine. — 
Buchner,  diss.  dejconscnsul  morbo  rum  ca- 
pitis etSventriculi,  Halae,  1748  j — ^VtBOENS 


diss.  de  sympathia  inter  ventriculum  et 
caput,  praecipue  in  statu  praeternaturati. 
Lugd.  Bat.,  1784. 

5.  Expériences  et  remarques  pour  prouverr  I 
Vinfluence  de  la  huitième  paire  des  nerfs  sur 
les  orqants  de  la  respiration  et  de  la  dige- - ; 
stion  par  Brouchton  (Magendie  , J ourn.  de 
physiologic  experiment  ale.  Jvril  , 1821). 

— Mémoire  sur  le  mode  d* action  des  nei  fs 
pneumonog  as  triques  dans  la  production  des 
phènomenes  de  la  digestion  ( Bulletin  des 
sciences  médicales  T.  5 , p.  12j,  — Note  sur 
faction  des  nerfs  pneumonogastriques  par  lev 
Dr.  Defbrmon  (ivi,  p.  Up.  — Vavasseur,  de  | 
Vinfluence  da  ìystème  nsrveux  sur  la  dige- 
stion stomacale . 1823. 
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col  cuore,  coi  polmoni1 2  e colla  trachea,  rapporto  che  il  nervo 
intercostale  per  mezzo  del  plesso  solare  2,  rafforza  ed  estende  3 
anche  al  diafragma,  al  fegato,  alia  cistifellea,  al  pancreas,  alla  milza, 
agli  intestini,  ai  mesenterio,  all’omento,  ai  reni  e ai  visceri  della 
pelvi  4.  — Inoltre  il  ventricolo  riceve  per  solito  molto  sangue  dalla 
quasi  prima  arteria  che  dà  l’aorta  discendente,  ossia  dalla  celiaca , 
i rami  della  quale  5,  dopo  avere  formata  una  rete  di  vasi  pulsanti 
attorno  allo  stomaco,  si  insinuano  nei  tessuti  del  medesimo.  * — - La  mag- 
gior parte  di  queste  arterie  si  disperde  sulla  membrana  interna  del 
ventricolo  : un’  altra  parte  va  per  le  fibre  muscolari , ed  una  picco- 
lissima parte  sulla  membrana  esterna.  ■ — Lo  stomaco  possiede  altresì 
delle  vene , dell’  istesso  nome  delle  arterie,  più  ampie,  prive  di  val- 
vole, che  vanno  a terminare  in  parte  nel  tronco  della  vena  porta , 
nella  vena  meseraica  superiore  , nella  vena  splenica,  e nella  vena  azi- 
gos.  Abbonda  inoltre  di  vasi  linfatici  6 che  decorrono  tanto  sulla  su- 
perficie esterna,  quanto  sulla  interna,  presentano  vicino  al  cardias 
ed  ai  piloro  una  quantità  di  glandolo  , e poscia  in  un  coi  vasi  as- 
sorbenti del  fegato,  del  piccolo  omento,  della  milza,  formando  qua  e 
là  dei  plessi,  e vanno  a terminare  nel  dutto  toracico.  — È composto 
di  tre  tonache , di  diverso  spessore  7,  delle  quali  V esterna  sierosa  pro- 
viene dal  peritoneo,  unisce  lo  stomaco  alle  pareti  addominali  e alla  su- 
perficie esterna  degli  altri  visceri  contenuti  nel  sacco  del  peritoneo, 
e fornisce  i legamenti  freno-gastrico  e spìeno-gastrico,  che  gli  ser- 
vono di  sostegno.  Sotto  alla  membrana  sierosa  del  ventricolo  av- 
vene  un’altra  costituita  di  fibre  muscolari  bianche  longitudinali,  obli- 
que e circolari , e detta  perciò  muscolare.  Queste  fibre  , sebbene 
manchino  di  punti  fissi  dai  quali  incomincia  il  moto  , e a cui  rea- 
gisca, pure  servono  a dar  forza  al  ventricolo  8,  Alla  tonaca  muscolare 
segue  la  terza  villosa  o mucosa  ( e frammezzo  a queste  due  avvi 
uno  stratto  celluloso  simulante  un’  altra  membrana  ).  La  mem- 
brana mucosa  fornita  di  epidermide , massime  vicino  al  piloro  (mu- 
li so  di  valvola  sennino  re  formata  da  una  duplicatura  della  suddetta 


1.  Jas,  diss.  de  mirabili,  quae  pectus  et 
ventriculum  intercediti  sympathia.  Lugd. 
Bat.,  1784. 

2.  Buchner  , diss.  de  mutua  uteri  cum 
ventricolo  consensione.  Cai.,  1755. 

3.  » Ventriculus  jecori  adjacens  ad  sini- 
strum  tetus  nervosus  est  « (Hsppocrat.  lib. 
de  corporis  refectione). 

4.  Courmette,  essai  sur  la  sympathie  qui 

reqne  entre  Testomac  et  quelques  parties  du 

corps  kumain  Paris , 1790  j — Canolle  , es- 
sai sur  les  sympathies  de  Vestomac,  Paris 

Mn.  IX 

o.  Dal  ramo  gastrico  dell’arteria  celiaca  , 
nasce  l’arteria  coronaria  superiore,  o grande» 


o l’arteria  coronaria  della  piccola  curva- 
tura. Dal  ramo  epatico,  provengono  le  ar- 
terie coronarie  piccole',  1’  arteria  pilorica 
superiore  e inferiore,  la  duodenale,  la 
gastro  epiploica  destra.  Dal  ramo  splenico 
traggono  origine  la  gastro-epiploica  sinistra 
e molti  vasi  brevi. 

6.  A.  Meckel  , einige  Gegenstdndc  der  ge- 
richtlichen  Medicin.  p.  211.  216. 

7.  Yklloly  , observations  on  the  vascular 
appearance  of  the  human  stomach  etc.  in. 
Medic,  chir.  Transact.  Lond . 1813,  p.  571. 

8.  » 11  ventricolo  è un  viscere  robusto 
(liiPPOCRAT.  Lib.  SV.  de  morbis). 
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membrana)  presenta  le  piccole  aperture  delle  cripte  glandulari , e dei 
follicoli  mucosi , e costituisce  la  continuazione  tanto  della  membrana 
che  copre  la  superficie  interna  della  bocca,  dell' esofago,  e degli  in- 
testini, quanto  degli  integumenti  esterni  del  corpo1.  E da  osser- 
varsi che  i fisiologi  non  convengono  ancora  nel  determinare  il  co- 
lore normale  della  membrana  mucosa  2.  Finalmente  lo  stomaco'  è 
quasi  come  il  centro  del  corpo  umano . Lo  attorniano  (oltre  il  pe- 
ritoneo, i muscoli  dell’addome  e tutti  gli  integumenti)  la  cartilagine 
ensiforme  il  diafragma , il  lobo  sinistro  del  fegato  , il  pancreas,  la 
mil? a,  il  colon  trasverso,  e il  grande  omento.  Finalmente  il  ventricolo, 
tanto  pieno  che  vuoto , trovasi  continuamente  più  o meno  in  azio- 
ne3. Si  giudica  poi  del  suo  stato  di  salute,  dal  rinascente  desiderio 
dei  cibi,  dalla  facile  e pronta  digestione^  dalla  forza  che  si  acquista 
subito  dopo  aver  preso  qualche  alimento  j dalla  mancanza  di  alcun 
senso  di  peso,  e di  tensione  allo  scrobicolo  del  cuore,  di  rutti  e flati 
od  altro  incomodo , e dall’alvo  nè  troppo  molle  , nè  troppo  chiuso. 

III.  ì sintomi  che  indicano  lese  le  funzioni  dello  stomaco  sono 
tanto  idiopatici  quanto  consensuali.  Appartengono  ai  primi:  il  de- 
siderio dei  cibi  diminuito,  abolito,  accresciuto  soverchiamente,  de- 
pravato , la  sete  insaziabile  , il  nessun  bisogno  delle  bevande,  1’  av- 
versione a queste  stesse  } la  digestione  lenta  , difficile^  il  senso  di  peso, 
di  tensione , di  pulsazione,  di  molestia,  di  ansietà,  di  dolore  ardente, 
pungente  alla  regione  del  ventricolo } la  durezza  dell’epigastrio,  i 
rutti  inodori , acidi,  nidorosi  \ il  regresso  dei  cibi  come  nella  rumina- 
zione, la  nausea,  la  vomilnrizione,  il  vomito  dei  cibi,  del  chimo,  dei 
vermi,  di  corpi  stranieri,  di  bile,  di  muco,  di  marcia,  di  sangue, 
d1  orina,  degli  escrementi  e dei  clisteri.  Ai  sintomi  consensuali  4 spet- 
tano i seguenti  : la  faccia  accesa  , giallastra  , di  colore  terreo,  l’abito 
cachetico^  l’emaciazione  del  corpo,  la  cute  fredda,  pallida,  urente, 
rossa,  arida,  coperta  di  sudore^  il  dolore  di  capo  , principalmente 


1.  Buchner,  de  consensu  primat&im  via- 
rum  cum  perimetria  corporis  humaniHal, 
4764, 

2.  È bianca  (Domas,  principes  de  physio- 
logic, T . 4,  p.  24 1);  è rossigna  (Cdvier,  le- 
Qons  d'anatomie  compar ée  T.  3 , p.  353.  — 
Rousseag,  des  différens  aspects , que  présente 
dans  l'étal  sain,  la  membrane  muqueuse  ga- 
str o-intès tinaie  ; negli  Archives  générales  de 
méd  T.  6 , Nov,  , 1824;;  è grigia  (Boyer  , 
traiti  d'anatomie  T.  4 , p.  337);  è gialla  o 
nerastra  (Soemmerring,  de  corporis  human i 
fabrica.  T.  6 , p.  p.  220)  ; è di  color  rosso 
vivo  (Bichat,  traité  des  membranes , p.  44)  ; 
è di  colore  stramineo  (Sfitta  , Leichenòff- 
nungen.  p.  299j. 

3.  « L’estomac  est  un  étre  singulier  j sa 
destinèe  est  d'etre  tojours  irriti  . . . sì  done 
il  ne  l'est  pas  par  la  prèsence  des  alimens  et 


des  boissons,  il  le  devient  par  leur  absence  ; 
il  se  contraete,  il  s'irrite,  il  appelle  le  sang , 
il  attire  vers  lui  les  fluides  sécrétès  par  ses 
annexes  » (F.  J.  V.  Broussais,  traité  de  phxj- 
siologie  appliquée  à la  pathologìe , T,  2 , Pa- 
ri s,  1823,  p.  145). 

4,  Van  Stryoonk,  diss.  de  consensu  par 
tium  in  morbis  ventriculi.  Ultraj.  , 1736  £ 
— K.  Webster,  Tratsaclien  um  die  Verbin- 
dung  des  Magens  mit  Leben  ; Krankheit  und 
Genesung  zu  zeigen.  Frankf .,  1796  ; — Pior- 
ry,  de  C influence  que  l'estomac  exerce  sur  les 
autres  organes,  ensantè  et  en  maladie  (J ourn. 
complémentaire  du.  diction,  des  sciences  mè- 
die. T.  16.  Cahier.  62,  p.  97.  Cahier  , 63  3 
p.  199);  — Ph.  R.  Sayels  , diss.  de  organi- 
smi humani  partium,  inprimis  ventriculi 
et  intestinorum  consensu,  Berol.,  1829. 
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alla  fronte,  grave,  ottuso,  pulsante-,  la  veglia,  il  sopore,  il  delirio  } 
il  rossore,  lo  splendore  degli  occhi , la  fotofobia,  ed  altri  fenomeni 
della  visione^  il  susurro  degli  orecchi  , il  tinnito -,  il  fetore  delle  na- 
rici, l’epistassi}  il  dolore  dei  denti,  l’alito  fetente,  la  bocca  amara, 
la  lingua  coperta  di  muco  biancastro  , giallo  , grigio  , nero } aspra  , 
secca}  l’angina,  la  tosse  breve,  secca}  la  respirazione  difficile}  i 
dolori  simili  ai  pleuritici } i battiti  anormali  del  cuore  e delle  ar- 
terie } il  singhiozzo}  le  convulsioni,  le  lipotimie  } la  sincope,  i do- 
lori in  varj  luoghi  dell’  addome , 1’  alvo  stretto  , la  diarrea } le  feci 
puriformi , purulenti , sanguigne  } 1’  orina  pallida  , rossa  , fornita  di 
sedimento  laterizio,  giumentosa,  torbida}  nei  maschj  — I*  impotenza 
al  coito } nelle  femmine  — la  menstruazione  molto  abbondante , 
mancante,  l’aborto. 

IV.  A questi  sintomi,  allorché  dipendono  da  qualche  affezione  pri- 
mitiva del  ventricolo,  possono  dar  origine  le  forme  anormali,  congenite, 
acquisite  del  ventricolo  stesso  } le  sue  deviazioni , la  dilatazione,  la 
ristrettezza,  il  cambiamento  di  luogo,  l’ernia}  il  prolasso,  le  ferite, 
l’ infiammazione,  le  morbose  adesioni , la  fistola  , la  suppurazione  , 
l’ulcera,  il  rammollimento,  l’assottigliamento,  la  degenerazione,  la 
corrosione,  la  gangrena , la  callosità,  lo  scirro,  il  cancro,  i condi- 
lomi, i polipi,  i tumori  cistici,  l’idrope,  le  idatidi , la  litiasi,  gli 
aneurismi , le  varici  del  medesimo. 


Malattie 


§ XLVil. 


Ricerche  analomico-patoìogiche.  Letter  alar  a. 


I.  Le  sezioni  del  cadaveri  hanno  molto  contribuito  al  perfezionamento^^^^. 
dello  studio  di  queste  malattie.  Ma  perchè  le  sezioni  possano  iornarepatologiche 
utili,  bisogna  risovvenirsi  dei  cambiamenti  che  subisce  il  ventricolo  sano» 

' * O * 

primieramente  riguardo  ali9  età  } così  : « quanto  più  giovane  è l’em- 
brione , tanto  più  rotondo  e più  corto  è il  ventricolo  } quanto  più 
l’uomo  s’avvicina  all’età  virile,  tanto  più  diventa  lungo  il  ventri- 
colo } perchè  la  sua  ampiezza  non  aumenta  in  ragione  della  lun- 
ghezza » A.  — - Secondo  la  razza  « il  ventricolo  degli  Etiopi  è molto 
più  rotondo  di  quello  degli  europei  » 2 — ■ a norma  dei  sesso  } 44  lo 
stomaco  dei  maschi  è generalmente  più  rotondo  , quello  deile  fem- 
mine è più  oblungo  3 » — secondo  la  statura  del  corpo}  44  negli 
uomini  forti  proporzionatamente  alla  grandezza  del  corpo,  il  vtnlri- 


1-  SoEsi.vifc.RRir>*»  , Eingeweidlehre . Frank f.  2.  Soemmeriung,  !.  c p.  226. 

a.  DI.,  179S,  p,  22b).  o.  SoiSMMEr.iUftG,  1,  c. 
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colo  è più  piccolo  e più  ristretto  } nei  deboli , più  grande  e più 
ampio  ?>  1.  — Finalmente  a seconda  delle  circostanze  accidentali  : di 
fatto  anche  ie  malattie  per  sè  stesse  straniere  al  ventricolo  alterano 
generalmente  la  normale  condizione  di  questo  viscere  per  modo,  che 
Soemmerring  2 ha  osato  asserire:  di  aver  trovato  il  ventricolo  per- 
fettamente sano  soltanto  nei  cadaveri  di  quelli  che,  trovandosi  pure 
in  istato  di  florida  salute,  morirono  per  qualche  caso  fortuito  , per 
esempio  di  soldati  morti  in  battaglia , di  annegati  , ecc. 

Letteratura  H-  Senza  togliere  il  merito  a Riolan  3,  Bartholin  4,  Bonet  5 ed 
altri  per  riguardo  all’anatomia  patologica  del  ventricolo,  confessiamo  » i 
però  che  questa  parte  della  scienza  venne  soprattutto  illustrata  per 
opera  di  Haller  6,  Morgagni7,  Lieutau  8,  Haen  9,  Portal  40,  Bail- 
LIE  41,  SOEMMERRING  12,  A.  MoNRO  13,  Rade44,  FeYERTAG  15,  CeRUTTI  46, 
G.  F.  Meckel  17,  Broussais18,  Billarij  19,  Louis  2o,  J.  Behrend  21,  An- 
dral  il  giovine  22,  G.  Armstrong  23,  Cruveilhier  24  ed  altri.  Si  spiega 
pertanto  come  alcuni  fra  gli  autori  moderni  di  monografie  sulle  ma- 
lattie del  ventricolo,  — * S.  Bleuland  25,  A.  D.  Stores"26,  G.  Rees  27, 


4.  SOEMMERRING,  1-  C.,  p.  227. 

2.  SOEMMERRING,  1,  C«,  p.  228. 

3.  Anthropographia.  Lib.  11,  cap.  XX. 

4.  Histor.  anatom,  rara.  1.  da  citarsi. 

3.  Sepulchret.  Anatom.  Lib.  Ill,  sect.  Vili. 

6.  Progr.  morbi  aliqui  ventriculi  in 
corporibus  observati.  Goett.,  1749.  — Elem. 
physiologiae,  T.  VI. 

7.  De  sedibus  et  causs.  morbor.  l.da  ci- 
tarsi. 

8.  Hist,  anatom,  med.  1.  da  citarsi  e: 
Mémoires  de  Cacad.  R.  des  sciences. , 1752. 

9.  Ratio  medendi  1.  da  citarsi. 

10.  Cours  d’anatomie,  T.  5,  p.  177. 

11.  Series  of  Engravings  Fase.  111.  — Ana- 
tomie des  hrankliaften  F>aues  der  wichtigsten 
Theile  im  menschl.  Korper-  Breslau  1820/ 
p.  72. 

12. L.  c.  e : Z usatze  ad  Baillie,  op.  c. 

13.  The  anatomxj  of  the  human  gullet , sto- 
mach and  intestines.  Edinb.  1811. 

14. Diss.  de  morbis  ventriculi  ex  materiei 
animalis  mixtura  formaque  laesis  expli- 
candis.  Hal.  1798.  V.  la  traduz.  in  Reil’s, 
Archiv  fiir  die  Phxjsiologie  B.4,  St.  3,  p,  165. 

15.  Diss.  de  diversis  structuris  abnormi- 
bus  ventriculi  morbisque  hoc  organon  sae- 
pe  adficientibus.  Erlang.  1812. 

16.  Beschreibung  der  pathol  Prdpar.  d-  ana- 
tom. Theaters  zu  Leipz  18:9 

17.  Tavole  anatomico-patologiche  rappre- 
sentanti tutti  i modi  coi  quali  la  forma 
esterna  ed  interna  di  tutte  le  parti  del 


corpo  umano  abborra  dal  suo  stato  normale. 
Fase.  III.  systema  digestion's  cum  Tab.  XVII. 
Lipsia  1822. 

18 .Histoiredes  phlegmasies ou  inflammations 
chroniques.  Peris  1822. 

19  Recherches  d'anatomie  physiologique  sur 
les  divers  aspects  sains  et  morbides  que  peu-  i 
vent  présenter  Vestomac  et  les  intestins.  Paris 
1823. 

%O.Jnatomisch-pathologischeUntersuchmgen 
iiber  die  Erxveicliung  und  Zersiorung  der 
Schleimhaut  des  Magens,  iiber  die  Exjpertro - 
pitie  der  Muskelhaxit  in  Magenkrebse  etc.  A. 

D.  Franz.  Berlin  1817. 

21,  Diss.  diagnoseos  morbi  ex  ventriculi 
mutata  forma  orti  diffìciliimi  specimen. 
Rostock  1827. 

22.  Clinique  médicale  , maladies  de  l'abdo- 
men , Paris , p.  361. 

23. 77ie  morbid  anatomxj  of  the  boxvels,  liver 
and  stomach,  London  1828, 

24.  Anatomie  patologique  ou  description 
avec  figures  litlxograpliiées  des  diverses  altè- 
rations  morbides  dont  le  corps  humain  est 
susceptible.  Livraison  IV . X.  Paris  1850. 

25.  De  difficili  aut  impedito  alimentorum 
e ven  tri  culo  in  duodenum  progressu  Lugd. 

Bat.  1787.  E:  anatom,  und  med.  Schriften. 
Bresl.  1801,  p.  89. 

26.  A practical  treatise  of  the  diseases  of 
the  stomach.  Lond . 1806. 

27.  Practical  observations  on  disorders  of 
the  stomach.  Lond.  1810. 
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Ratheau  4 , Robby  Dunglisson  2 , M.  Hall  3,  W.  Law4,  T.  G. 
Graham  5,  T.  H are  6,  Leuret  e Lass  a igne  7,  A.  Bompard  8,  eoe,  9, 
* — cinsero  facilmente  orli  autori  antichi  che  trattarono  del  medesimo 

O 

argomento,  quali  A.  Fumanello  40,  J.  Heurnio  41,  Fabricio  di  Acqua- 
pendente  42,  G.  Vabandaeg  43,B.  Swalweo  44,  Hecquet  45,  Junker  46, 
Boehm47,  ecc. 48. 

J XLYIII. 

Cause.  Diagnosi. 


I.  Giovarono  pure  non  poco  a coltivare  Io  studio  delle  'malattie  Cause 
del  ventricolo  i progressi  della  chimica,  della  farmacia  e della  bota- 
nica, per  rispetto  cioè  ai  veleni,  ai  medicamenti,  alle  suppellettili  da 
cucina49,  ai  condimenti 20 ed  ai  cibi  adulterati24  come  cause  comu- 


1.  Essai  sur  les  affections  organiques  de 
Vestomac.  Paris  1812. 

2.  Commentaries  on  diseases  of  the  stomach. 
Lond.  181 5.  — Commentaries  on  diseases  of 
the  stomach  and  boivels  of  children. 

3.  On  the  mimoses , or  description  j dia * 
gnostic  and  practical  essay  on  the  affeclionsj 
commonly  called  dyspeptic, hypochondriac,  etc. 
Lond.  1819. 

4.  Observations  on  the  derangement  of  the 
digestive  organs.  Lond.  1821. 

5.  Observations  on  the  nature  and  treat- 
ment'of  the  prevailing  disorders  of  the  stomach 
and  liver.  Lond.  1823. 

6.  A view  of  the  structure , functions  and 
disorders  of  the  stomach  ant  alimentary  or- 
gans of  the  human  body.  Lond ■ 1823. 

7.  Recherches  physiologiques  et  cliniques 
pour  servir  à Vhìstoire  de  la  digestion.  Paris 
1825. 

8.  Traité  des  maladies  des  voies  digestives 
el  leur  annexes,  suivi  de  tableaux  des  substan- 
ces vénéneuses , Paris  1829. 

9.  F.  X.  Fiegl  diss,  de  morbis  ventriculi. 
Landsh.  1809  Seiler  diss.  de  physio- 
logia  et  pathologia  ventreuli.  Vitemb.  1811; 
— L.  Delorme  diss.  sur  Vèstomac  examine 
sous  le  rapport  médical.  Paris  18(2  : — Pal- 
mers, on  disorders  of  the  stomach,  etc.  and 
their  influence  ( Monthly  Gazette  of  health. 
Jun.  1830.  p.  900  ). 

10  De  ventriculi  affectibus  praelerna- 
turalibus.  Opp.  ad  tuendam  sanitatem  et  ad 
profligandos  morbos  pluriiuum  conducen- 
ti. Tlgur.  1557* 


11.  De  morbis  ventriculi.  Frag  ad  opp, 
omn.  Lugd.  Bat.  1608. 

12.  De  siila,  ventriculo  , intestinis.  Pata- 
vii  1618. 

13.  De  morbis  ventriculi.  Lib.  111.  Mon- 
tesp.  1619. 

14.  Ventriculi  querelae  etopprobria.  Amst. 
1664.  — Querelae  ventriculi  renovatae,  ibid, 
1675, 

15 . De  la  digestion  et  des  maladies  de  Vesto- 
mac. T.  1.  2.  Paris  1730. 

16.  Diss.  de  fatis  ventriculi  dolendis.  Hal. 
1758. 

17.  Anleitung  fiir  angehende  Aerzte  die  vor* 
ziiglichsten  Krankheiten  cler  ersten  Wege 
griindlich  zu  heilen.  Leìpz.  178S. 

18. Huyberts  diss.de  ventriculi  affectibus. 
Lugd.  Bat.  1653;  — Schrey  diss.  ortus  mor- 
borum  e fermento  ventriculi.  Altd.  1678; 
— Leiciiner  diss.  de  ventriculi  naturali 
functione  et  praeternaturali  ejus  laesione. 
Erford.  1689;  — Urbich  diss.  de  sanitatis 
et  morborum  fonte  ex  ventriculo,  Lugd. 
Bat.  1696.  — Daencke  diss.  de  ventriculi  et 
intestinorum  ratione  in  omni  morborum 
genere  habenda.  Hal.  1738  ; — Burcardus 
diss  de  aetione  ventriculi  et  ejus  morbis. 
Basil.  1744;  — Waldschmidt  diss.  de  ven- 
triculietintestinorum  morbis;  — J.  Vlieckk 
diss.  de  morbis  ventricoli.  Lovan,  1778. 

49.  Morire  in  una  pentolai 

20.  Il  sale  istessodi  cucina  contiene  deì- 
V iodio.  Kleusert  Repertorium  fìlr  die  ge- 
minante deutsche  medie.  Journalistik.  Jahrg. 
4 lieft  5.  p.  127, 
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nissime  di  quelle  malattie  1.  Fra  le  quali  iuoltre  devonsi  annoverare 
i cibi  e le  bevande  o soverchi  o di  cattiva  qualità  } i corpi  stra- 
nieri inghiottiti  } il  mangiare  fuori  d’ora,  patemi  d’animo}  1’  appli- 
cazione agli  studj , la  veglia , la  venere,  massime  foiianismo}  le  per- 
dite di  sangue } 1’  aria  impura,  le  vicende  atmosferiche , soprattutto 
il  soverchio  calore2}  la  traspirazione  soppressa}  le  malattie  cutanee 
guarite  intempestivamente  } le  evacuazioni  abituali  incautamente  re- 
presse } le  manipolazioni  così  dette  magnetiche , il  modo  di  ve- 
stire e certi  mestieri  che  nuocono  all’  epigastrio}  le  violenze  esterne, 
le  cadute,  le  contusioni,  le  percosse,  la  concussione,  la  compressio- 
ne , le  ferite}  le  malattie  del  fegato,  del  diaframma,  dell’omento, 
deli’  intestino  colon , in  quanto  che  comprimono  il  ventricolo  e lo 
smuovono  dal  suo  posto.  Tutte  queste  cause  poi  agiscono  diversa- 
mente  a norma  dell’età  e del  sesso. 

II.  Noi  siamo  però  ben  lontani  dal  proclamare  troppo  presto  l’esi- 
stenza di  malattie  del  ventricolo  3.  Bisogna  avvertire  soprattutto  di 
non  attribuire  soverchio  valore  a tutti  i sintomi  considerati  isolata- 
mente.  Così , chi  riguardasse  per  sintomo  morboso  , la  sensazione  di 
dolore  determinata  dalla  compressione  alquanto  ruvida  dell’  epiga- 
strio , s’ ingannerebbe  certamente,  potendo  ciò  accadere  anche  in  per- 
sona sanissima  4.  Sintomo  del  pari  incerto,  si  è la  gonfiezza  dell’e- 
pigastrio, giacche  può  avvenire,  o da  accidentale  distensione  per  svi- 
luppo di  gas  nei  ventricolo  , o da  abbassamento  del  fegato,  stando 
in  piedi , massime  nei  soggetti  magri  5.  Nel  trattato  sul  vomito  , si 
vedrà  più  chiaramente  che  anche  le  turbe  più  gravi  del  ventricolo 
possono  essere  il  più  delle  volte  effetto  del  consenso  che  esiste  fra 


2I.G.  P.  Fràhck  System  einer  vollstandigen 
medicinischen  Polizei.  B.  5.  Neue  duflage. 
Mannh.  1804.  VonSptise,  Trank  und  Gefàssen. 
— Cfr,  W sldberg  Bibliotheca  medicina© 
publieae.  T.  II.  Berol.  1*19.  cap.  IV.  Scripta 
de  procuranda  civlum  alimentatione  ido- 
nea, non  tantum  quoad  copiam,  sed  quoad 
bonitatem  alimentorum.  — Deadly  adulte- 
ration and  slow  poisoning j or  disease  and 
death  in  the  Pot  and  the  Bottle  , in  which 
the  blooh-empoisoning  and  life  destroying 
adulterations  of  vines,  spirits,  beer , bread , 
flour , tea,  sugar , spices  , cheesemongery  , pa- 
stry, confectionary , medecines,  etc.  etc.  are 
laid  open  to  the  Public  . with  test  or  me- 
thods for  ascertaining  and  detecting  the  frau- 
dolent  and  deleterious  adulterations  , and  the 
good  and  bad  qualities  of  those  articles  ; 
with  an  expose  of  medical  empiricisms  and 
imposture,  quacks  and  quackery.  By  an  ene- 
my  of  fraud  and  villany  Lord.  1850. 

!«  Casskboum  diss.  de  patbeiuatum  ven- 
tri culi  cairn  is.  Basil.  1750. 


2.  M.  N.  Hanneken  diss.de  ventricoli  per 
aestatem  imbecilitate.  Jen.  1702, 

5.  Arnolf  diss.  de  ventricolo,  imputa- 
torum  criminum  experte.  Vitemb.  1756;  — > 
J.  G.  Stoecker  diss.  de  fatis  ventricuLi  do- 
lendo; — Palmers  (1,  c.)  rimprovera  Al- 
bernetuy  perchè  sia  troppo  inclinato  a 
riguardare  le  malattie  siccome  dipendenti 
da  labe  delie  prime  vie  e dei  fegato,  di- 
cendo: » man  possesses  other  organs  besides 
stomach  , bowels  and  liver . » Ciò  che  si  po- 
trebbe con  maggior  diritto  rimproverare  a 
BfioessAis  , ii  quale  sogna  dappertutto  ga- 
si ro- e n ter  i tide 

4.  •<  There  is  at  all  times,  and  in  all  people, 
even  in  the  highest  health,  a greater  or  less 
degree  of  tenderness  on  pressure  at  the  pit 
of  the  stomach ; most  probably  owing  to  the 
vicinity  of  the  great  semilunar  ganglion  , or 
solar  plexus,  the  sensori  urn  of  the  abdominal 
viscera  « (Joujnsoa  an  essay  oil  morbid  sen- 
sibility of  the  stomach  and  bowels , London 
1827  p.  147). 
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i'SSO  e altre  parti  deh  organismo.  Abbiamo  già  avvertito  quanto 
sieno  incerti  i mezzi  proposti  per  P esplorazione  deli'  addome  b 
Una  e che  la  diagnosi  delle  malattie  del  ventricolo  2 si  dirà 
compiuta  soltanto,  quando  si  avranno  confrontati  i sintomi  colla 
stirpe  degh  ammala!,  colf  età , coll’abito,  coi  temperamento,  colle 
uhosinciasie,  col  modo  di  vivere,  colie  malattie  pregresse,  e coi 
farmaci  che  saranno  stati  amministrati.  Per  tal  modo  infatti  non  solo 
si  distinguono,  più  facilmente  dalle  consensuali  le  malattie  idiopa- 
tiche del  ventricolo,  ma  si  perviene  pur  anco  a congliietturare  al- 
meno quale  sia  la  sede  speciale  della  malattia,  se  risieda  cioè  nelle 
membrane  del  ventricolo,  nelle  arterie , nelle  vene,  nei  vasi  linfatici  , 
nehe  glandole  mucipare  e nei  nervi.  Nè  si  dovrà  ristare  alfe  parti 
componenti  lo  stomaco  , ma  si  avrà  riguardo  soprattutto  alle  mol- 
teplici sostanze  in  esso  contenute. 


£ XL1X. 


Pronostico.  Cura.  Avvertimento. 


I.  Il  ventricolo  può  sopportare  maggiori  disagi  di  quello  ohe  par-P, -onesti, 
ì ebbe  capace  pei  la  sua_  struttura  , quantunque  compatta.  Ne  siano 
piova  i ghiottoni  (quali  sarebbero  per  esempio,  « Milone,  che  man- 
gio un  toro  di  quattro  anni;  Massimifìo,  che  in  un  giorno  consumò 
sessanta  libbre  di  carne  con  un’anfora  di  vino...  Clodio  Albino, 
che  inghiottì  tanto  e tanto,  che  pareva  avesse  entro  disè  una  profondis- 
sima voragine;  Diomsio  Siculo  d giovine,  che  mangiò  per  novanta  giorni 
di  seguito  senza  posa»  ) : mangiatori  di  pietre  K di  coltelli '5  di 
Juoco  , ecc.  , come  pure  gli  ammalati  che  prendono  impunemente  so- 


8.  Johnson  1,  c.  p.  148. 

1.  Capo  Xll.  §XXVII1.  N.  IV. 

2.  Menghin  d i ss.  diagnosis  morborum 
ventricidi.  Vienna,  1764 

5.  Swalve,  ventricidi  querelae  renovat 
p.  113. 

4,  R.  Boehmeri  diss.  de  polypbago  et  al- 
liotrophago  Vitembergensi,  Vìtemb.,  1757; 
~~  S,  G.  Vogel  , de  litbophago  et  polypha- 
go  , Hefeldae  nuper  mortuo  et  disserto, 
Goett.  1771;  — Rostan  histoire  cVun  litlio- 
phagc  (Acta  Helvetica  Voi.  Vili.  p.  106);  — 
Petit  observation  sur  l'état  cVun  homme  qui 
avaiai i des  cailloux  (Becueil  des  actes  de  la 
soc  de  sauté  de  Lyon.  T.  2.  p.  328), 

3.  Crollics  in  Praefat.  Basilic,  chymic; 
— Beckher,  Lotii  ét  Cluveisus  in  Epitome 
il i s tor i ae  1655  ; Binninger  observ.  medie, 
cent.  V.  obs.  7;  — Bartholinus  Act.  phys. 
med  .Uavniens.  Voi.  i.  observ,  403;  — 4ct. 


acad.  nat.  curios,  cent.  IX.  e X.  obs.  65,  — 
H.  B.  Hììbrer  s,  umstàndliche  Relation  von 
der  ermlàndischen  Messerschluhkerin  Anna 
Lembetin  ; — London  medicai  Sourn  , 1821 
Governò,  e Harless  , Rheinische  J ahrbUcher. 
B.  7,  St.  o,  p.  157  ; — Froriep  , IMotiz.  aus 
dem  Gebicte  der  Natur-und  Heilk.  B.  3 . jV. 
10  ('dal  Medico-chirurgical  Transact.  Voi.  12) 
e B.  9,  N.  1,  p.  9;  — J.  P.  Beaudé,  mémoire 
sur  un  cas  de  polyphagie.  Paris  , 1826 

6.  J.  G.  Taberger  iiber  Chabert  , den  so - 
genannten  Feuerkonig  , Prosphoresser  , u.  s , 
iv.  in  Henke,  Zeitschrift  tur  die  Staatsarz- 
neyk.  Jahrg.  X,  1830  , 2 tes  Fierteljahrheft 
p.  514. 

7.  Borellì,  cent,  11,  obs.  95;  — Sorberia- 
na  pubi  ite  par  Gauverol.  Toulouse  1691  ; — 
Lettre  de  Mr.  Boullard,  à Mr.  Millin  , sur 
le  iongkur  Indien  (Magaz.  Encyclopedia.  T, 
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stanze  velenose,  e gli  nomini  che  protraggono  a lungo  il  digiuno.  D’al- 
tronde lo  stomaco  è il  viscere  che  risente  per  primo  l’influenza  d’una 
malattia  ancora  lontana  ^ nè  si  dovrà  fidare  della  convalescenza,  fin- 
ché non  sieno  ristabilite  le  sue  funzioni.  Le  malattie  del  ventricolo 
istesso  non  ammettono  un  pronostico  generale,  nè  vorrai  credere  che 
sieno  più  facili  a guarire , perchè  si  possono  applicare  i medi- 
camenti sulla  parte  istessa  anfmalata. 

Cura  li.  Simile  al  medico , il  quale  prescrive  a larga  mano  i medica- 
menti agli  altri,  ed  ammalatosi  egli  appena  li  accosta  alla  bocca*  il 
ventricolo  li  tollera  agevolmente  quando  sono  affette  le  altre  parti 
del  corpo,  ma  nelle  malattie  proprie,  meno  che  sieno  scelti  a pro- 
posito, li  ricusa  assolutamente.  Ne  venne  quindi  il  precetto,  doversi 
. curare  le  malattie  dello  stomaco  il  meno  possibile  coi  farmaci  , ma 

soprattutto  invece  coi  mezzi  chirurgici  e dietetici , e colle  acque 
termali  i. 

Àvvertim.  III.  il  fin  qui  detto  verrà  posto  in  chiara  luce  nei  seguenti  capi, 
non  senza  difficoltà  riordinati  -,  cioè  sui  vizj  congeniti  del  ventrìcolo , 
delle  sue  anomalie  di  forma  e situazione:  — del  leso  appetito  de  i 
cihij  ossia  della  bulimia  , della  pica,  della  anoressia , della  mancanza 
di  sete , del  leso  appetito  delle  beva  de , ossia  della  polidpsia , a dip  sia 
e idrofobia della  dispepsia ,*  — della  cardialgia  e nevralgia  celiaca • 
della  ruminazione  nell’nomo*  — della  nausea , della  vomiturizione  e del 
vomito^dAr emetemesi  e del  morbo  nero  d’IppocRATE,  della  gastrite •• 
■ — della  suppurazione  e della  fistola  del  ventricolo  e delle  sue  77707"- 
hose  aderenze * — del  marasmo , dell’  idrope,  dei  polipi , dell’  indu- 
rimento e delle  concrezioni  dello  stesso  viscere  ; — delle  malattie 
carcinomatose  del  ventricolo , — « e della  sua  perforazione.  Quanto 
alla  dottrina  dei  rutti  non  abbiamo  voluto  separarla  da  quella  delle 
altre  affezioni  flatulente 1 2  3. 


1.  Schaciìer,  d i ss.  de  thermarum  Caroli- 
nensium  usu  in  praecipuis  ventricidi  et 
intestinorum  morbis.  Lips.,  1717. 

2.  A ragione  Pembbrton  , 1.  da  citarsi 

fra  poco:  « Die  Schwierigkeiten , welche  sicli 
(lem  Schrifisleller  bei  einer  systematischen  Ein 


theihmg  der  Kranhheiten  des  Ma  gens  darbie- 
then,  sind  so  manchfaltig  und  gross,  dass  er 
bestandig  in  Verlegenheit  gerath,wie  er  seinen 
Gegenstand  mit  Genauigkeit  and  Umsichl  ab- 
handeln  soli.  » 

3.  Voi.  111.  Part,  IL 
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CAPO  XV. 


BEI  VIZI  CONGENITI  DEL  VENTRICOLO  , E DELLE  SUE  ALTERAZIONI 

DI  FORMA  E SITO. 

- 

§ L. 


Mancanza 'elei  ventrìcolo , ventricolo  doppio , bipartito , 
deviazioni,  lunghezza  ed  altri  vizj. 


I.  1 mostri  mancanti  di  ventrìcolo  1 (per  lo  più , ma  non  sem« 

pre2,  anche  acefali)  difficilmente  possono  sopravvivere  3.  Mancanza 

II.  Sono  per  lo  pin  dotati  di  ventricolo  doppio  i mostri  a duedel  ventric. 
corpi  4 * (più  di  rado  i bicefali  con  un  sol  tronco).  Rayger  6 riportaVentricolo 
un  caso  nel  quale  « ambedue  i ventricoli  avevano  le  aperture  supe-  doPPio 
riori  e inferiori  ^ queste  terminavano  nei  rispettivi  intestini  duo- 

deno  e digiuno,  i quali  soltanto  al  principio  dell’ileo  si  univano  in  un 
solo  n.  Conradi  narra  un  caso  consimile  6,  nel  quale  gli  intestini 
doppi  sì  riunivano  verso  la  fine  dell’  ileo.  — Si  le^ge  "pure  di  un 
mostro,  il  cui  ventricolo,  diminuito  di  volume,  era  diviso  in  pa- 
recchie celle  da  sottilissime  membrane  7.  In  questo  caso  , e in  un 
altro  pure  in  cui  uno  de’ due  ventricoli  pareva  rinchiuso  in  una 
capsula,  siamo  indotti  a pensare  che  queste  aberrazioni  siano  state 
precedute  da  una  gastrilide  che  diede  luogo  alla  formazione  di 


1.  Goellbr,  in  Misceli,  acad.  nat.  cur.  , 
dec.  1!.  ann.  2,  obs.  145.  — Breslauer  Samm 
lungen.  Junius  1722;  — Gilbert,  prakt.  Beo- 
bacht.  und  Krankengeschìcht .,  p.  97. 

2.  Roederer,  de  foetu  parasitico  in  Coni- 
mere.  soc.  Goetting  T.  IV. 

3.  Soemmerrimg  , Eingeiveidlehre  Frankf. , 

p.  244  (man  sach  nie  den  Magen  , oder  einen 

Theil,  der  Speisen  aufnimmt , bearbeitet  und 

aus  ihnen  Nahrungsstoff  einsaugt  , fehlen)i 

Loewenwald  per  altro  (Misceli,  acati,  nat* 


cur.  dee.  11.  ann.  3,  1684,  p.  124  , obs.  H)  , 
narra  di  una  donna  che  aveva  sempre  fa- 
me senza  il  ventricolo,  ma  col  duodeno  più 
ampio. 

4.  Voigtel  , Hanbdnch  der  patholog.  Ana- 
tomie, B 2,  p.  442. 

3.  Misceli,  acad.  nat.  cur.  dec.  1,  ann.  1, 
obs,  7. 

6.  Flandb.  der  patholog.  Anatomie,  p.  Wl). 

7.  Otto,  llandb,  der  pathol.  Anatomie  , 
P.  sfa. 
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pseudo-membrane.  Heister  l narra  il  caso  di  doppio  ventricolo  in 
una  donna  clie  morì  di  ernia  del  veniricolo  , incarcerata,  inguinale, 
suppurata^  dopo  aver  sofferto  atrocissimi  dolori. 

II.  Attribuiamo  pure  all’  istessa  origine  la  maggior  parte  de’  casi 
di  ventricolo  bipartito  o biloculare  per  non  dire  anche  di  quelli 
divisi  in  tre  o tripartiti 1 2  3 4 *.  A rischiarare  maggiormente  l’eziologia  e 
la  diagnosi  di  siffatto  genere  di  vizio,  giovano  soprattutto  i casi  os- 
servati da  Ulasio  in  un  uomo  tormentato  da  frequenti  vomituri- 
zi°m  •,  e in  un  altro  straordinariamente  affamato,  ma  del  resto 
sano  } - da  Heister  in  una  donna  nella  quale  avevano  preceduti 
dolori  e vomito  ® 5 — da  Fa.  Delio  in  una  vecchia  molestata  da 
cardialgia,  e dedita  alle  bevande  alcooliche  7 $ — da  Morgagni  in 
una  donna  che  un  mese  prima  della  sua  morte  lagnavasi  di  dolore 
di  stomaco  dopo  il  pasto,  e vomitò  negli  ultimi  giorni,  e nella  quale 
1 ventricolo,  nella  sua  parte  media  era  così  ristretto,  da  eguagliare 
il  lume  del  piloro,  e rappresentava  in  certo  qual  modo  due  ventri- 
co  1 } e in  due  altre  donne  le  quali  non  ebbero  mai  vomiturizioni, 
sebbene  una  fosse  gravida  del  terzo  mese  9 e l’altra  affetta  da  ossi- 
facazione  dell  aorta  40  • — da  Sandifort  in  una  fanciulla  tisica  44,  in  un 
ieto  , e in  molti  cadaveri  i ventricoli  dei  quali  vennero  ridotti  allo  stato 
normale  mediante  i insufflazione  43 . da  Mangoldi  in  un  amma- 
lato nel  quale  il  pancreas  indurato  comprimeva  il  ventricolo  nella 


1.  Acta  acad.  nat.  cur.  Voi.  X,  p.  S3.  Cfr. 
J.  D.  Dorstb*  , de  polypo  cordis  et  duplici 
veniricolo  in  puero  ("Misceli,  acad.  nat. 
cur.,  dee.  Il  ann.  3,  1684,  p 300J, 

2.  Riolanus  , 1.  c — Fantonus,  observ, 
anatom,  select.  Taurini,  1699.  Epist.  5 ; — 
Worfbein,  in  Misceli,  acad.  nat  cur.  dee. 
11,  ann,  7,  obs.  23-2;  — Aymand,  Philosoph 
Transact.  N.  432,  e in  Mihels  , medical  es- 
says. Voi  2 , p.  236;  — Commerc.  Liter, 
Norimbergense.  ann.,  1754  , p.  2 0;  — 
Petsch  , sylloge  anatom,  observation,  art- 
74,  in  Halleri,  coileetione  disputat  ana- 
tom. T.  VI  , p.  782  ; — Haller,  element, 
phys.  1.  c.  — Bleulanu,  op.  c.,  p.  127.  Tab. 
IV;  — E.  L,  Wernberger  , de  ventrlculo 
biloculari.  Nov.  act.  acad.  nat.  cur.  Voi. 
Vili  , p,  94;  Greding  in  Lunwicit  . ad 
versar,  med  pract.  Voi.  Ili,  p.  83  e 688;  - 
Soemmerriivg,  Zusàtze  zu  Bau, lie,  p.  82;  — 

J.  F.  Megkel  , Tab.  anat,  path.  Tab.  XX. 
fig.  1—4. 

3.  Baader,  observ.  med.  Friburg. , 1762  , 
o bs.  44  ; — Portal  , anat.  médicale  T 5 
P-  180  ( « je  Vai  trouvè  ( Vestamac ) rétreci  en 
Un,  deux  et  mime  trois  endroits,  cornine  s ii 
y avo  it  eu  plusieurs  pctils  estomacs  »). 

4.  Observat.  anatom. , p.  pro  , Tab.  XV  , 

ft",  5 ; — Bonet,  ?..  c , obs.  26. 


5.  Observat.  med.  pract.  Part.  IV.  obs.  9, 
p.  33.  Tab.  VI.  fig.  6. 

6.  Acta  acad,  nat.  cur.  T.  X,  obs.  46,  pa- 
gina 33,  Tab.  I,  fig  3. 

7.  De  diverticolo  ilei  et  ventricolo  bi- 
loculari. Nova  act.  acad.  nat.  cur.  Voi,  VI, 
obs.  3,  p,  io  («  erano  poi  le  libre  lungitu- 
d inali  del  ventricolo  alla  grande  curvatu- 
ra, disposte  in  Pascetti  per  modo  che  for- 
mavano una  specie  di  legamenti  , e dalla 
loro  contrazione  il  ventricolo  sembrava 
diviso  in  due  sacrili  »). 

8.  Op.  c,  Epist.  XXXV,  2. 

9.  Op  c.  Epist  XVI,  38  («  il  ventricolo 
si  contraeva  quasi  alla  metà  della  sua  lun- 
ghezza, dappertutto  gonfio,  ma  meno  a 
destra  »). 

10.  L.c  Epist.  XXV,  31  ("«  tagliando  l’aor- 
ta internamente  dovunque  la  è ineguale, 
e senza  squamale  ossee  perfette  ....  lì  ven- 
tricolo quasi  doppio  per  l'apertura  del  pi- 
loro , diviso  in  parte  da  uno  stringimento 
il  resto  sano  » ). 

1!.  Observationes  anat,  patholog.  li b 111, 
cap.  1,  p.  23, 

12.  I.  c.  p.,  li.  Tab  IV,  fig.  1. 

13  1.  c.  p.  23. 

fy-v'» 
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sua  parte  media  1 — da  Haev  in  una  donna  morta  per  vomito  e 

tabe*  sicuramente  ereditarli,  fornita  di  un  fegato  che  riempiva  con 
ambedue  i lobi  l’epigastrio  2 3 4-,  — da  Ludwig  in  una  donna  afflitta 
da  spasmi  del  ventricolo  e da  vomito,  che  aveva  lo  stomaco  circondato 
e come  diviso  m due  parti  ^ dall  omento  ^ da  Preissler  in 
una  donna  tormentata  da  vomito  per  trentadue  anni , che  aveva  il 
ventricolo  bipartito  , e chiuso  da  tumori  steatomatosi  — da  Flaciis- 
land  in  un  giovine  affetto  da  pulsazione  forte  alla  regione  epiga- 
strica* che  aveva  il  ventricolo  allontanato  dalla  sua  sede  in  modo  che 
si  trovava  in  direzione  obliqua,  quasi  perpendicolarmente  depresso 
a sinistra  dallo  scrobicolo  del  cuore  verso  la  regione  . dell’  ombilico 
per  circa  sei  pollici,  colla  sua  gran  curvatura  divisa  in  due5}  — 
da  un  altro  in  un  medico  soggetto  a palpitazione  di  cuore , gua- 
rita al  comparire  del  vomito  6 } — da  Home  in  donne  che  avevano 
l’abitudine  di  stringersi  il  petto  con  imbusti  armati  nel  mezzo  con 
lamina  di  ferro7 *,  ciò  che  venne  pure  confermato  da  altri  ^ — 
Morgagni  aveva  egli  pure  avvertita  F istessa  cosa,  dicendo:  «trai  av- 
venne di  vedere  una  tale  conformazione  nelle  donne  . . . per  cui  co- 
minciai a sospettare  che  fosse  da  annoverarsi  anche  questa  fra  gli 
altri  danni  che  si  creano  cogli  imbusti  stretti  e duri,  che  dal  petto 
discendono  quasi  fino  all’  ombilico,  se  non  avessi  veduto  eh’  era  co- 
mune non  solo  alle  donne,  ma  anche  agli  uomini  9 ...»  e noi  la 
vedemmo  nell’ospitale  di  Vienna,  Tanno  1800,  in  una  donna 
dell’età  di  3o  anni,  tormentata  da  vomito  pertinace  in  conseguen- 
za di  gastritide  cronica.  Questa  donna  presentò  il  ventricolo  di- 
viso in  due  parti  da  uno  stringimento  nella  sua  parte  media.  Ivi 
eravi  un  foro  che  simulava  un  altro  piloro,  e parte  del  ventricolo 
,alT  intorno,  superava  in  grossezza  tutto  il  restante.  Sebbene  in  que- 
st’ ammalata  lo  stringimento  del  ventricolo  fosse  centrale , non  ostante, 
dei  segni  proprj  di  questo  vizio  10,  non  esistevano  che  il  dolore  all’epi- 


1.  Àcta  academ.  moguntin.  Voi.  11.  p.  445. 

2 Ratio  rnedendi  Pars.  XIV,  sect.  I,  cap.  I. 
§ XI,  et  T.  il,  cap.  XIV  Tab.  IX,  fig.  4. 
(»»  il  ventricolo  verso  l’apertura  superiore 
amplissimo  discendendo  sotto  al  fegato, 
veniva  ristretto  alla  sua  metà  da  fascetti 
tendinosi , consimili  a quelli  di  cui  è for- 
nito il  piloro;  dippol  tornava  amplissimo 
fino  a!  piloro...  »). 

3.  Primae  lineae  anatomiae  pathologicae 
p.  40. 

4.  Geschìclite  einer  Leichenoffnung  bey  wel- 
cher  ein  doppelter  Magen  gefunden  ivurde,  in 
Uufkland’s  medie,  chir.  Zeitung.  Salzb.  4793. 

^ • 1 , p . . 

8.  Observat.  anatomico-patbologicae.  p.  49. 

6.  Chronisches  Herz^lopfen  von  einem  son- 

derbaren  Fahler  des  Magens,  in  Uufelakd’s, 

iourn.  der  pr.  Heilk , B.  8,  p.  821. 


7.  Family  oracle  of  health.  Lond.  1827.  N.  40. 
p.  343. 

8.  Reimann  , ventriculi  mala  conforma- 
no, thoracis  abusu  inducta.  Nov.  act.  acad. 
nat.  curios.  T.  I,  obs.  76.  Tab.  VI  : fig,  3, 
e medicinisch.  Beobachlungen  , eine  Juswahl 
aus  den  JSovf  Jet ■ etc.  Von  Copfel.  Getting. 
4799.  B.  1.  p.  46, 

9.  1.  c.  Epist.  XXX,  8. 

10.  « Violent  pain  soon  {usually  from  twenty 
to  thirty  minutes)  after  taking  food,  signally 
aggravated  by  reclination  on  the  right  side  , 
by  ingestion  of  imperfectly  masticated  or  fer- 
mentable aliment,  by  sudden  atmospheric  vicis- 
situdes, by  previous  bodily  fatigue,  or  depres- 
sing passions  of  the  mind,  generally  succeeded 
by  vomiting  . und  when  severe  t seldom  sub- 
siding until  the  contents  of  the  stomach  were 
rejected  ; pain,  seeming  to  begin  in  the  very 
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gasino,  che  aumentava  dopo  il  pasto,  e il  vomito!  Nè  si  era  mani- 
festata quella  duplice  condizione  del  vomito,  che  si  sarebbe  dovuto 
aspettare  (facile  cioè  da  principio  dalla  parte  del  cardias,  laborioso 
in  seguito  dalla  parie  del  piloro*  nel  primo  caso,  le  materie  vomi- 
tate meno  elaborate}  nel  secondo,  la  regione  epigastrica  dopo  il  vo- 
mito totalmente  rilasciata).  Nelle  isteriche,  allorché  noi  riscontrammo 
talvolta  siffatti  fenomeni,  abbiamo  sospettato  di  quel  passaggiero 
stringimento  spasmodico  centrale  del  ventricolo,  chesi  suole  curare 
coi  mezzi  che  indicheremo  altrove  4. 

Diverticoli  jY.  Talvolta  porzione  del  ventricolo  si  prolunga  in  una  specie 
di  sacco  ( diverticolo , appendice  2).  Si  osservò  che  questo  sacco  con- 
teneva dei  calcoli  3,  piccole  pietre  levigate  che  le  vecchie  domiic- 
ciuole  solevano  un  tempo  consigliare  nella  cardialgia  4 , Doccinoli  5 
pezzetti  di  legni,  cucchiaj  di  stagno,  un  coltello  pieghevole,  ecc.  Ql 
fave  cotte7,  monete8.  In  quesfulh'mo  ciso  sappiamo  che  il’ ventri- 
colo era  assottigliato  di  molto  nel  luogo  affetto,  non  però  infiammato 
menomamente  o esulcerato.  Egli  è adunque  probabile  che  questi 
sacchi  provengano  dal  peso  dei  corpi  che  s’  adagiano  nello  stomaco, 
e fiaccano  la  coesione  delle  membrane  9.  I sintomi  vuoisi  che  sie- 
no  40  : « il  senso  di  peso,  e il  dolore  gravativo  nel  ventricolo  istesso, 
la  difficoltà  di  digerire,  ia  vomiturizione,  il  vomito  ».  Aggiungi  i 
rutti  fetentissimi.  Mio  padre4!  narra  il  seguente  caso  : « if  principe 
Kinski  di  Vienna,  soggetto  a malattia  di  gola,  pativa  da  moltissimo 
tempo  un  vomito  frequente,  quantunque  periodico.  Era  solito  d’  al- 
tronde emettere  dei  rutti  tanto  puzzolenti  che  ne  infestava  l’aria  di 
parecchie  camere  a guisa  di  una  latrina....  Dopo  morte  gli  si  riscon- 
trò il  ventricolo  non  solo  esteso  fino  alle  ossa  del  pube,  ma  in  vi- 
cinanza del  cardias  anche  dilatalo  come  in  un  altro  sacco,  nel  quale 
giunti  i cibi  , passavano  in  putrefazione  , producevano  i ’dolori  e 
quel  fetore  che  si  esalava  coi  rutti  ».  — Allontanata  la  causa  del 
male,  ì diverticoli  del  ventricolo  scompajono  probabilmente  colle  soie 


centre  of  the  epigastric,  region;  great  emacia- 
tion; inter  vai  Is  of  longer  or  shorter  duration 
perfectly  free  from  pain.  No  difficulty  of  de- 
glutition ; no  induration  or  enlargement  in 
the  epigastrium  ; m hectic  fever;  no  effusion 
or  other  evident  sign  of  hepatic  lesion  »).  Ob- 
servations on  the  diagnosis  { between  central 
stricture  of  the  stomach  , and  some  of  the 
abdominal  lesions  with  which  it  may  be  con- 
founded. In  The  medico -chirurgi cal  Journal 
and  Review . Lond.  1816.  April  p.  282). 

1.  Cap.  XIX.  § LXXII. 

2.  G.  Hart  in  The  Dublin  hospital  reports. 
Voi.  4,  1827,  con  tavola  in  rame;  Hewniing 
in  Hufeland’s,  Juorn.  der  prakt.  Heilk.  B.  25. 

L p.  iso. 

5.  Helmont  , in  Moebij,  fundam.  physiol* 
cap.  X,  p,  137. 


4.  Cohausen,  in  Actis  acad.  nat.  curios. 
Voi.  VII,  obs.  77,  p.  256, 

5-  Kopp, in  Hufelaud’s,  Journ.  1809.  Octobi 
p.  49. 

6-  Fournier,  in  Gazette  de  santé  . 1773,, 
p.  294  ; — Journ.  de  médec , T.  42,  p.  504;  — 
Murray,  med.  Biblioth.  p.  41.  N.  269. 

7.  Fkitzb,  in  Neuen  Sammlung.  der  au ser- 
ies. Jbhandl.  fiir  Wundarzte.  St.  22,  p,  217. 

8.  Baille,  Anatom,  des  krankhaft . Bauest 
p.  76,  (7  halfpences). 

9.  Baillie,  1.  c. 

10.  Fiegel  , diss.  de  morbis  ventriculi, 
p,  45;  Tiiilen i us,  méd,  cliir.  Bemerk.  Neue 
Ausg , B.  1.  p.  199. 

11.  J.  P.  Frank,  Epilhom,  de  cur.  hom. 
morbis  T.  V.  p.  li,  p.  390i 
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forze  della  natura,  ma  però  assai  lentamente.  — Tilemo  I ammini- 
strò le  pillole  composte  di  assafetida, bile  di  toro,  rabarbaro,  estratto 
di  belladonna  , e olio  di  cajeput,  unitamente  al  decotto  di  ghiande 
di  quercia  abbrustolite,  alla  dieta  animale,  ed  all’empiastro  stomatico. 

V.  Si  fa  menzione  di  un  ventricolo  che  superava  la  lunghe 3^  Lunghezza 
dell’  ulna  2.  Parimenti  di  un  ventricolo  avente  la  forma  intestinale , in 
una  donna  che  da  fanciulla  sofferse  vomito,  che  sei  mesi  prima  della 
morte  vomitava  qualunque  cosa  avesse  inghiottito,  e che  finalmente,  tor- 
mentata da  disfagia  e da  febbre  mori  consunta  3.  Si  osservò  una 
volta  lo  stomaco  presentare  la  figura  press’  a poco  della  balena  4.  Un 
altro  aveva  la  forma  di  un  cilindro,  senza  traccia  di  curvatura,  ed  era  più 
ristretto  del  solito  nel  mezzo5.  Altra  volta  formava  una  bottiglia  si- 
tuata a sinistra,  della  lunghezza  di  tre  pollici  e mezzo,  indi  dal  lato 
destro  del  suo  fondo  mandava  un  tubo  del  diametro  di  sei  linee  , 
che  a poco  a poco  dilata  vasi  fino  a sei  pollici  di  larghezza  , al- 
lungandosi per  ben  quattro  pollici  al  mezzo  , finalmente  costitui- 
va il  piloro  e terminava  nel  duodeno } questa  conformazione  si 
riscontrò  in  un  uomo  a quarant’  anni , il  quale  aveva  un  tumore  al 
piede  d’ indole  così  maligna , che  ne  sopravvenne  il  tetano.  Que- 
st’ ammalato  non  aveva  alcuna  tendenza  al  vomito  6.  In  un  altro  in- 
vece, ch’era  tormentato  da  vomito  cronico,  il  ventricolo  formato  a 
guisa  di  una  bottiglia  rovesciata,  lunga  otto  pollici  e mezzo,  discen- 
deva quasi  fino  all’  ombilico,  indi,  facendo  angolo,  ascendeva,  e,  for- 
mando un  canale  lungo  quattro  pollici,  si  univa  al  piloro  7. 

AL  Nè  passeremo  sotto  silenzio  1 ’’inserzione  nel  ventricolo  tanto  fltri  vizJ 
del  condotto  coledoco 8 (da  cui,  per  l’intempestiva  miscela  delladi  conform* 
bile  cogli  alimenti , deve  necessariamente  venir  lesa  la  digestione  9 
e suscitato  il  dolore  di  stomaco10)  quanto  dal  condotto  pancreati- 
co f e la  divisione  del  ventricolo  dall  'esofago  12,  o dai  duodeno  13.  In 
questi  casi  mancano  le  aperture  del  ventricolo.  Si  osservò  pure  14 
mancare  quella  del  piloro , spesso  di  diversa  torma  15  e senza  1’  indi- 
cala separazione16. 


L'  Cl  ' 9,  Lieutaud,  1.  c.  all’art»:  ventricolo  p!e- 

2.  Bonet  , op.  c.  lib,  III.  sect.  XXI.  no  di  biles  — Voigtel.  1,  c.  p.  443. 

0Ì)S'  42,  10.  Zacuto  Lusitano,  prax.  med,  admira- 

3.  Haen,  rat,  med.  continuat.  T.  II.  bil.  I il).  11.  obs  1. 

cap.  1!.  casus  sextus.  Tab.  IX.  fig.  3.  ILA,  W.  Otto,  monstror.  sex  anatom-  et 

4.  Meckel  , Tab.  anat.  pathol.  Tab.  XX.  physiolog.  disquisitio  p.  16  e Handb.  der 

^8  6-  pathol.  dnatom.,  p.  260. 

5.  Close  , nova  variolis medendi  method.  12  Cap.  Ill,  § IV,  N.  III. 

Traj.  ad  Rhen.  1781.  15.  Daniel,  Samml.  med.  Gutacht.  Leipz. , 

6.  Haek  , rat.  med.  Pars  VI.  cap  1.  § 4.  1176,  p.  270.  - Otto,  Handb.  , p.  259. 

cap.  IV,  Probi.  Vili*  14.  Otto,  !.  c.,  p.  261, 

7.  Haen  . 1.  c.  §5.  15.S0EMMERR1NG,  I.  c.,  § 141,  p.  235 

8.  Vesalius  , anatom,  lib.  V.  cap.  58;  — 16.  Cabriolus,  obsefva?.  anat.  obs.  X; 

Ettmullkr,  opp.  T.  11,  p.  54;  Lieutaud,  Calder  , medic . Essaxje  of  Edinburgh . T . I, 
lust,  anatom,  medic,  lib.  1.  sect  11.  ob.  £4.  p.  167  ; — Auberv  , Bulletin  de  la  societé  de 
T.  !,  p.  -19,  fècole  de  tnèdec. , 1805,  cahier  I.  Cfr.  Mo*.' 
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Ventricolo  diminuito  ed  accresciuto  di  volume. 


Avvertirti.  I.  È difficile  di  poter  giudicare  precisamente  dei  volume  morboso 
del  ventricolo.  Di  fatto  la  misura  della  sua  capacità  normale  1 non 
è ancora  ben  definita2}  e il  grado  di  estensione  che  si  riscontra  so- 
litamente nei  cadaveri , dipende  moltissimo  dalia  contrazione  delle 
fibre  muscolari  nel  momento  della  morte.  — Hallee  3 dice  che  negli 
individui  morti  improvvisamente , quantunque  robustissimi , trovasi 
il  ventricolo  ristretto.  — Nonostante  anche  qui  vi  sono  dei  confini. 
Volume  II.  Di  fatto  chi  non  direbbe  piccolo  il  ventricolo  che  in  un  uomo 
diminuito  adulto  eguagliasse  soltanto  il  volume  del  rene  o di  un  uovo  d’oca  5? 
Quando  non  eccedesse  la  lunghezza  di  sei  pollici6,  o contenesse 
appena  un  uovo  di  gallina7,  un  pomo  8,  una  mezz’oncia  di  liqui- 
do 9,  in  una  parola,  quando  avesse  piuttosto  la  forma  dell’  intesti- 
no ? — Swieten  10  dice:  «ho  veduto  un  ventricolo  che  non  ecce- 
deva, relativamente  alla  sua  capacità,  il  volume  deirintestino  tenue  », 
— Hallee  11  : « ho  veduto  in  una  vecchia  il  ventricolo  non  più  largo, 
anzi  più  stretto  dell’intestino  duodeno».  — Stoll  12  «il  ventricolo 
ristretto  in  modo  che  presentava  piuttosto  la  forma  dell’  intestino 
duodeno  , che  del  ventricolo  ».  — Di  tali  esempj  ne  abbiamo  osservato 
anche  noi,  ed  altri  pure  ne  osservarono  13  in  varie  malattie.  Bastino 


cagni,  I.  c.  Epist.  XXVlìI  , 2;  — Kaltsch- 
mid,  de  iieo  a scrup,  piror.  mespil.  perfo- 
rai. Jen.,  1747 — Kade,  1.  c.,  p.  369. 

1.  Soemmering  dice  che  in  un  uomo 
adulto  il  ventricolo  moderatamente  pieno 
può  contenere  da  undici  libbre  di  acqua. 
(1.  c.  § 134,  p.  227). 

2.  » Amplitude  perinde  incerta  est  «. 
(Haller,  eleni,  physiol.  T.  VI.  Lib,  XIX. 
§ HI). 

3.  L.  c.  Cfr.  Baillie,  1,  c.  p.  76. 

4.  Butzen  , Misceli,  acad.  nat.  curios. 
Dec.  I.  ann.  6.  obs.  223. 

3.  Nicolai  , Fortsetzung  der  Pathologic. 
B.  3,  p.  554. 

6.  Pool,  program,  de  callosi  tate  ventri- 
culi  ex  potus  spi r i tuos i abuso.  Lips,  1771. 
in  Waiz,  neuen  AuszUgen.  B.  2.  p.  18. 

7.  L0E8EKE,  observ.  anatomico-chirurgi- 
co-medicae.  Berol. , 1734.  Versione  tedesca 
p.  89» 


8.  Portal,  in  Mémoires  de  l’acad.  B.des 
sciences  1771. 

9.  Took  , inedie,  chirurg.  Bibliotk.  B . , 
p.  194. 

10.  Commenti  ad  aphor.  Boerhaavi,T.  I. 
§ 28. 

11.  Eleni,  physiol.  1 ib.  XIX.  sect.  1.  § 3. 
T.  VI. 

12.  Rat.  med  T.  1.  sect.  X;  — Chambqn 
de  Montau x , merk mìirdige  Krankheitsge- 
schichten  uncl  Leichenoffnungen.  A.  d.  Fr.  1791, 
p.  106.  555. 

13.  Diemerbroeck,  anatom.  lib.  Leap.  VII; 

— Tolpk,  observ.  medic,  lib.  11.  cap. XXV, 
p.  156;  — Fabr.  IIildanO,  1.  c.  obs.  50.  79; 

— Biolaro,  enchiridion,  lib.  11.  cap.  23;  — 
Foresti  , observ.  et  cur.  med,  lib.  XV 111. 
obs.  34.  — Ruysch  , observ.  anatom,  68;  — 
Salzmahn,  varia  observata  anatomica,  p.  35. 

• ~ F.  Hoffmahn,  in  Poterii,  obs.  et  annot. 
cent.  1.  cap.  24.  nota  a,;  — Lieutaud,  op* 
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intanto  quelli  della  piccolezza  del  ventricolo  (che  va  ben  distinto 
dallo  stato  di  corrugamento  1 ed  è riconoscibile  talvolta  colla  esplora- 
zione deiraddome 2)  siccome  effetto  dello  scirro , o della  callosità 
delle  membrane  dello  stomaco  3 (nella  malattia  dei  bevitori  4)  del- 
F atrofia,  prodotta  dall’astinenza  della  disfagia  6,  dell’  idrope  ascile  7 
della  fisconia  del  fegato  e della  milza,  dell’isteria  8,  della  tabe  dor- 
sale } del  sonno  artificiale  1^,  e di  altre  malattie  11  che  si  esamine- 
ranno più  dappresso  a suo  luogo 12.  Gioverà  pure  sapere  che  gli 
emetici 13,  i veleni14,  la  bile  acre15  producono  talvolta  tale  contrazione 
dello  stomaco , che  questo  sembra  piccolissimo.  Nè  vuoisi  ignorare  che 
il  modo  di  vestire  delle  donne  (fornite  per  altro  di  stomaco  più  oblun- 
go) può  impedire  lo  sviluppo  di  quel  viscere  16  $ e che  si  è trovato 
il  ventricolo , già  oltremodo  piccolo , duro  e grosso , in  un  bam- 
bino di  sei  mesi  17. 


c.  lib.  I,  sect.  II.  obs.  26.  et  51 , p.  15  ; — 
Henning  , in  HufelarV s,  Journ . cler  pr. 
Heilk.  Heilk.  B.  8.  St.  4,  p.  55.  Tab.  aen.; 
— Dietrich,  in  Zadig’s,  Briefe  unti  Friese, 
Archiv . fiir  Schlesien.  B.  3,  St.  2,  p.  162;  — 
Voigtel,  1,  c B,  2,  p.  450;  — Otto  , I.  c.  , 

p.  266. 

1.  Morgagni,  op,  c.  Epist.  XI.  6 (*»  il  ven- 
tricolo sebbene  fosse  corrugato,  pure, dopo 
averlo  disteso,  si  trovò  più  grande  del  so- 
lito «), 

2.  Ha  veduto  il  ventricolo  di  una  perso- 
na cosi  piccolo,  che  Galeno  (artis  tparvae 
lib.  11). 

3.  Portal  (cours  d'anat . méd.  T.  5,  180)  ex 
Lieutacd  riferisce  un  caso  in  cui»  Vestomac 
étoit  si  petit , ses  parois  avoient  la  duretè  et 
la  consistence  d'un  cartilage  et  avoient  l'épais- 
seur  de  deux  pouces  «. 

4.  Pohl,  l.  c.  e Part.  11.  Voi.  1.  sect.  1. 
cap.  XXÌV. 

5.  Ruysch,  obs.  68.— Littrb,  Mém.  de  Ca- 
cati. B.  des  sciens-  ami . 1716,  p.  187.  cap. 
XVI.  § LV1.  N.  4. 

6.  Cap.  X.  § XXV111.  N.  li. 

7.  Butze»,  1.  c.  — Portal,  1.  c,  , p.  178 
(»  Vestomac  étant  alors  comprime , sa  caritè 
nJest  plus  assez  ample  pour  recevoir  et  conte- 
nir  la  qualité  d'  alimens  nécessaires  à la  nu- 
trition «)• 

8.  » La  contraction  des  fibres  musculaires 
de  Vestomac  par  des  a flections  nerveuses,  com- 
me  duns  les  femmes  hxjslériques  et  chez  les 
hommes  mélancoliques , occasionne  le  rclrécis - 


sement  de  la  caritè  de  ce  viscère  « (Portal, 
l.  C. , p.  178). 

9.  » L’acte  vénérien  trop  souvent  rèpété . et 
surtout  la  masturbation  , ont  aussi  souvent 
opérè  des  rétrécissemens  funestes  de  Vestomac, 
d'abord  spasmodiques  et  ensuite  de  vrais  ra - 
corcissimens , que  les  ouvertures  de  corps  ont 
fail  bien  connoìlre  « ("Portal,  1,  c.). 

10.  » Plusieurs  personnes  , jeunes  surtout , 
encore  plus  des  filles  ou  de  jeunes  femmes  , 
que  de  g argons , étant  mories  par  suite  d'at- 
touchemens  magnétiques  (?),  on  a reconnu,  d 
l'ouverture  de  leur  corps , que  la  cavitò  de 
Vestomac  et  des  intestins  étoit  très-rétrécie ; 
ce  dont  je  me  suis  convaincu  en  assistant  à 
V ouverture  de  deux  corps  ...»  (Portal,  1.  c. 

р.  279), 

11.  Schurig, chy lologia.  Dresd.  1725, p.  577. 
— Haller,  1.  c. 

12  Anche  Morgagni  non  parla  che  di  pas- 
saggio della  piccolezza  del  ventricolo  (op. 

с.  Epist.  XXV1U.  2.  XXSV.  27.  XXXI.  33. 
XLV11.  8). 

13.  Fabr.  Hildano,  observ.  cent.  IV.  obs. 
51;  — Lieutacd  ,op.  c-  Part.  I.  obs.  28. 

14.  Magnet  , bibliotheca  med  pract.  , 

p.  80 

15.  Libutaud,  1.  c.  art.  ventricolo  gonfio 
di  bile. 

16.  C.  C.  Greve,  de  fracturis  ossium  pel- 
vis. Mogunt.  I7y3;  — Soemmering  , not,  60 
ad  B ullie,  op.  c. 

17.  Roederer  , progr.  observat.  ex  cada- 
veribus  infantum  morbosis,  Goett.  1758. 
obs.  4. 
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III.  Non  esiteremo  a chiamare  grande  quel  ventricolo , che  si 
estende  fino  all’  ombilico  1 e alla  pelvi  2,  che  è più  grande  sei  volte 
dell’  ordinario  3 } che  supera  la  capacità  di  tutti  gli  intestini  uniti 
insieme4*,  che  può  contenere  sei  misure  di  acqua5,  ed  anche  do- 
dici 6,  sedici  7,  fino  a venti  8,  e che  arriva  alla  lunghezza  di  quasi 
due  piedi}  Quest’ultimo  caso  si  riscontrò  in  un’ammalata  di  idrope 
ascile  morta  nell’ospitale  di  Vienna,  la  cui  sezione  venne  eseguita 
e descritta  da  Vetter,  abile  dissettore  di  quell’epoca  9.  — Costitui- 
sce poi  il  volume  accresciuto  del  ventricolo  un  vizio  assai  comune  40, 
le  cause  del  quale  soglionsi  attribuire  con  più  o men  ragione  : 

a.  A qualche  ostacolo  frapposto  all  uscita  del  chimo  dal  ven- 
tricolo i{.  - — ‘Si  è trovato  infatti  P ampiezza  morbosa  del  ventricolo, 
non  di  rado  unitamente  allo  scirro  del  piloro12,  a qualche  tumore 
del  duodeno  13,  a ristringimento  degli  intestini 14 } ma  crediamo  che 
una  sola  e medesima  causa,  per  esempio  un  maggior  afflusso  di  san- 
gue allo  stomaco,  abbia  prodotto  questo  duplice  vizio.  Di  fatto, 
quantunque  lo  scirro  del  piloro  impedisca  il  passaggio  di  una  quan- 
tità di  chimo  e di  alimenti, non  ingrandirà  però  mai  lo  stomaco,  poiché 
gli  ammalati  sin  dal  principio  di  questa  malattia  hanno  avversione  ai 
cibi , e per  poco  che  progredisca  il  male,  vomitano  anche  quel  poco 
che  prendono  per  forza.  Che  poi  in  tal  caso  il  ventricolo  non  si  è di- 
latato meccanicamente,  emerge  soprattutto  da  ciò  che  il  suo  spessore 
che  si  esteude  in  lunghezza  per  lo  più  non  diminuisce,  onde  Haen15* 


ii  Morgagni,  epist.XLVI1.18.  — XLVlll.  8. 

2.  Molinelli,  comment.  Bononiens.  T.  11; 
— Stoll  , nat.  med.  Part.  Ili  , p.  556  ; — 
Gillerio,  Acta  Helvetica  Voi.  Ili,  p.  10;  — 
Rabn  , Briefwechsel  mit  seinen  ehemaligen 
Schiilern.  Ziirich  1787.  i?.  2,  p.  433;  — Wich- 
mawn,  Ideen  zur  Diagnostik.  B.  1,  p.  189;  — 
Andral,  figlio  Clinique  medicale.  Maladies 
de  V abdomen.  Paris  1827,  p.  424  (»  Vestomac 
occupant  la  prèsque  totalità  du  ventre  “)j  — 
Bobe-MorEau,  von  einer  ungeheuren  der  iVas- 
sersucht  ànlichen  Jusdehnung  des  Magens.  Dal 
Bulletin  de  la  société  medicale  d*  emulation 
1823  Juilletj  in  Gerson’s,  Magaz.  der  ausi. 
Literat.  der  gesammt.  Heilk.  B.  6,  p.  &60. 

3.  Ciiambon  de  Montaux,  1.  c.  obs.  162, 
p.  481. 

4.  Liectaud,  1.  c.  obs.  21,  p,  12. 

8.  Boewecken  , in  Frankische  Sammlung 
B.  3.  St,  35,  p.  296. 

6.  Stenzel  , tl i ss.  de  steatomatibus  in 
principio  aortae  repertis.  Vitemb.  1723. 

7.  Stork  , ami.  med.  1,  p.15. 

8.  Oasenohrl  , historia  medic  febris  pe- 
techial is,  p.  308. 

9.  Aphorismcn  aus  der  patliologisch.  Ana- 
tomie. IVien  1703,  p.  170. 

10.  Rhodujs,  mantissa  anatom,  obs.  18  , 
p.  13;  — Conet,  op,  c.  lib  ìli,  lect.  XXI. 


obs.  42;  — Diemerbroeck,  1.  c.;  — Schdrig, 
1.  c. , p.  574  ; — Laude,  Ephem.  acad . nat. 
curios,  cent.  X.  obs.  85;  — Gisler,  Act.  Hel- 
vet.  Voi.  Ili,  p,  10;  — G.  A.  Marini,  Mém. 
de  Vacaci.  R.  de  Turin.  T,  4,  p.  569.;  — An- 
derson, in  Med.  and  Philosoph.  Commenta- 
ries by  a soc.  in  Edinburgh.  Lond.  4775. 
Voi.  2,  p,  224.  — Klingkoscii,  diss.  med. se- 
lect. Pragenses.  Voi.  1,  p.  162;—  Sandifort, 
observ.  anat.  patholog.  lib.  111.  cap.  Ili, 
p.  39  ; — Bang  , diarium  nosocom.  Havn. 
T.  Il  , p,  367  ; — Otto,  1.  c.  , p.  261.  ed 
altri. 

11.  « G 'est  souvent  au  rétrécissement  et  en- 
core plus  à V obi  iteration  du  pylore  qu'il  faut 
attribuer  la  cause  de  Vexcès  cl'amplitude  de 
Vestomac  : les  alimens  ne  pouvant  passer  fa- 
cilement  par  cet  orifice  y , sejournent  et  se 
mélant  à ceux  qui  parvi ennent  encore  dans 
ce  viscère,  il  en  rósulte  une  collection  qui  di- 
stend de  plus  en  plus  Vestomac,  qui  s'ampli- 
fie  à proportion  « (Portal,  1.  c.,  p.  152,), 

12.  G.  Mac-Neven,  diss  de  raro  ventricoli 
caso.  Prag.,  1760.  — Rahn,  1.  c.  — Chambon 

DE  MOKTAUX,  1.  C. 

13.  Molinelli,  1.  c.  Stoll,  1.  c. 

14.  Lieutaud,  1,  c, 

13»  Haen,  op.  c.  P.  VI,  p.  22, 
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disse  benissimo;  « che  i visceri  cavi,  i tumori  cistici,  gli  aneurismi, 
in  un  corpo  si  riscontrano  tanto  più  sottili , quanto  più  distesi  } in 
un  altro  invece  tanto  più  grandi , quanto  più  grossi . . . . « 

b.  Alla  voracità  L — Lo  stomaco  di  fatto  si  osservò  più  grande 
in  moltissimi  (non  però  in  tutti  2)  mangiatori  e bevitori  3,  così  pure 
nei  litofagi  e polifagi  4.  Si  domanda  però  se  la  voracità  sia  stata  in 
questo  caso  1’  effetto  della  malattia,  o la  causa  della  malattia  poste- 
riore ? Noi  crediamo  che  ne  sia  stato  spesso  P effetto  $ di  fatto  come 
la  vescica  può  venir  distesa  dall’ orina  trattenuta  per  molto  tempo, 
così  il  ventricolo  può  venire  disteso  dalla  soverchia  quantità  dei 
cibi  5. 

c.  Al  rilassamento  , indebolimento  6,  mollezza  della  membrana 
mucosa  7.  — Così  la  sottigliezza  8 non  rara  del  ventricolo  volumi- 
noso (talvolta  associata  a grossezza  9),  si  vede  manifestamente  negli 
idropici 10. 

d.  Alla  soverchia  nutrizione . — Si  può  paragonare  un  ventricolo 
grande  (a  pareti 11  grossissime)  coll’ipertrofia  12  di  altri  visceri 13  dipen- 
dente da  soverchia  vitalità  di  una  parte da  stimolo  morboso  che  l’af- 
fligge 15,  e da  maggiore  affluenza  di  sangue  a quella  parte  16$  la  quale 


1.  « La  pìupart  de  ceux  dont  Vestomac  a stanza  assai  tenue  ...  Il  ventricolo  da  si- 

èté  trouvé  très  ampie  avoient  èté  de  gros  nistra  a destra  andava  facendosi  semprep- 
fnangeurs  ».  Portal,  1.  c.,  p,  182.  più  grosso,  quasi  nulla  rugoso,  ma  fornito 

2.  Vetter,  me  praesente,  gulonis  vindo-  di  eminenze  cartilagine  ».  Haen  , op.  c, 
bonensis  famosi  cadaver  aperuit.  Expecta-  Part.  IX.  cap.  1,  § 4. 

vimus  ventriculum  amplum;  ast  expecta-  10.  Cfr.  V.  l’osservazione  di  Vettèr,  e la 
tìo  delusa  fuit,  quod  ipse sequentibus  ver-  mia  riportata  di  sopra, 
bis  exprimit  (\.  c. , p.  HO  ):  « anca  kaben  11.  Louis,  sur  Vhypcrtrophìe  de  la  mem - 
wir  bei  Zergliederung  starker  Fr esser  den  brane  musculeuse  de  l'estomac.  , 1824.  citato 
Magen  eben  nicht  ausgedehnet  gefunden  ».  da  J.  Bouillapd  , sur  V hypertrophie  de  la 

5.  Boenecken  , Le.  — Stenzel  .Le.—  membrane  musculeuse  de  Vestomac  et  sur  la 
Morgagni,  opp.  c.  Epist.  XXXV11L  18.  dilatation  du  mème  organe.  Nella  Revue 

4.  S.  G.  Vogel  , de  lithophago  et  poly-  médicale.  Mars,  1 827,  p.  588.  — Cfr.  Anoral 
phago  (nomine  Kolmiicker)  Hefeldae  nuper  1.  c.,  p.  422. 

mortuo  et  dissocio,  uoett.,  1771  — Hagen-  12.  A vnzp,  sopra  rpopr,,  nutrizione. 

strom,  in  Neue  Abhandl,  der  le.  schwedischen  13.  Part.  11  , Voi.  lì  , sect.  11  , cap.  XII  , 

Akademle , B.  19.  § XLVI  (cordis).  - Part.  Ill  , Voi.  1 , sect. 

5.  Dublay,  in  Archives  générales,  etc.  Oc-  1,  cap.  XXV  § Cl  (Linguae;, 

fob.,  1823.  . 1 4.  « Quant  aux  causes  éloignèefde  Vhy- 

6.  « Bisweilen  echeint  bios  eine  Ersohlaffung  pertrophie)  on  doit  signaler  d'abord  I’exer- 

der  Magenhaule  und  eine  allgemeine  Schw'd-  cice  auxquels  les  organes  sont  assu\ettis  « (J. 
che  die  Uisache  zu  sexyu  » (Voigtel  , l.  c. , F.  Lobstein,  treité  d'anatomie  pathologique , 
P*  438)'  Paris  1829,  T.  1,  p.  58). 

7.  Andral  , I,  c.,  p.  421  e 424,  15.  « Mais  la  cause  la  plus  frequente  de 

8.  Morgagni  , op.  c.  Ep’.st.  LV,  10.  — L VI 1 Vhyperlrophie  dépend  d'une  fluxion  dirigèe 

10,  — Képpelhout,  sectiones  cadaver,  pa-  sur  un  organe  par  un  principe  morbifìque 
tholog.  Lugd.  Bat.,  1805,  p.  3.  determine  » (Xobsteix,  1,  c. , p,  59). 

9-  « Il  ventricolo  tanto  grande  , che  oc-  i6.Joan.  in  Uaempf.  de  infarctugvasorum 
cupava  tutto  l’epigastrio  , . . Una  zona  ventriculì.  Basil.,  1751.  § XIV,  in  Halleri 
rosso  scura  nella  parte  sinistra  vicino  al  disput.  ad  morbor.  curat,  facicnt.  T.  111. 
margine  delle  coste.  E vi  era  quivi  una  so-  N,  LXXVlì. 
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ultima  circostanza  viene  confermata  dalle  vene  varicose  1 di  un  ven- 
tricolo ingrandito,  e dalPassociarvisi  frequentemente  alcune  malattie  del 
cuore  e dell  aorta  ^ (producenti  per  lo  meno  da  principio  maggior  im- 
pulso del  sangue),  e il  vomito  cruento  Nè  è raro  il  trovare  dei  ventri- 
coli grandissimi  con  sintomi  di  infiammazione  ^ ed  a vicenda  nella 
gastritide  il  volume  accresciuto  del  ventricolo 1 2 3 4  5. 

Fine  Quegli  individui  che  presentarono  aumento  morboso  del  ven- 

delPargom.tricolq,  avevano  sofferto  continuamente  avversione  ai  cibi,  fame  in- 
saziabile, digestione  difficile,  dolore  alP epigastrio,  rutti  acidi,  nausea, 
vomiturizione  , o piuttosto  regresso  dei  cibi  nel  cavo  della  bocca, 
vomito,  impotenza  a vomitare6.  Questi  sintomi,  essendo  più  o meno 
in  geneiale  comuni  alle  malattie  croniche  del  ventricolo  , non  ba- 
stano per  decidere  dell’  esistenza  di  uno  stomaco  grande,  tranne 
quando  per  la  magrezza  dell’  ammalato  si  possa  col  tatto  dedurre 
1 estensione  del  viscere  affetto  7 *.  Resta  inoltre  a esaminare  se  esista 
complicazione  con  altre  malattie,  mancando  la  quale  complicazione, 
v ha  speranza  di  impedire  i progressi  del  male,  quando  sia  recente. 
Si  dovrà  attorniare  1 addome  degli  ammalati  deboli  con  una  fascia, 
alimentarli  con  cibi  succulenti  e ben  condili,  dandone  loro  in  poca 
quantità  , ma  spesso , con  vino  rosso  puro,  e si  amministrerà  il  fer- 
ro . Per  coloro  che  sono  atfetti  da  ipertrofìa  del  ventricolo  giovano  i 
salassi,  le  sanguisughe,  i clisteri  emollienti,  gli  eccoprotici  subacidi , 
il  setone  al  di  sotto  dell  epigastrio,  le  bevande  acquose  acidule,  fredde, 
ghiacciate , ed  il  vitto  poco  nutriente  o stimolante.  Non  si  dovranno 
neppure  trascurare  i narcotici,  gli  ossidi  metallici , ed  altri  medica- 
menti consigliati  nella  cardialgia  9. 


1.  Stoll,  rat.  med.  P,  111,  p,  368  («  ven- 
tricolo grande  ; disteso  da  vasi  varicosi  e 
grandi  »). 

2.  Morgagni  , op.  c.  Epist.  XXlll  , 4.  — 
XXVI,  13.  - XXIX,  20.  - XL,  23.  - XLil, 
H.  — XLIII,  22.  — XLVIU,  38.  — LV11,  10. 
— LX,  12,  - LXVI.  9. 

3.  Vetter,  I.  c.,  p 170.  — K.  R.  Gòppert 
in  Rest,  Magaz.  B.  32.  Heft.  3 , p.  SI  6. 

4.  « Quelquefois  la  dilatation  de  Vestomac 
est  compliquée  de  V inflammation  : pen  ai  vu 
des  exemples  par  des  ouvertures  de  corps.  •• 
Portal,  I.  c.,  p.  185. 

5.  Portal,  1,  c. 

6.  Lieutaud,  1.  c.~obs.  21-  — Portai,  (ana- 
tom. medic.  T.  S , p.  177)  dice,  nous  ne  de- 
vons  pas  passer  sous  silence  une  observation 
interessante  de  Lieutaud  , qui  prouve  , que 
Vestomac  peul  perdre  la  faculté  qu'il  a de  se 
coniracter , et  par  conséquent  d’opèrer  le  vo- 
missement  lorsque  sa  capaciti  est  irop  auq- 
mentée,  sans  doute  parcequ' alors  ses  fibres 

tnusculaires  se  trouvent  affaiblies  , ou  du 

moins  qu  dies  n'ont  plus  assez  de  forces  , 
pour  opérer  par  leur  contraction  le  reserre - 

ment  des  parois’jle~J'estomac,  Un'Jomme  qui 


paraissait  avoir  un  extrème  besoin  de  vomir, 
prit  plusieurs  fois  inutilemenl  du  tartre  sti - 
bié  a la  plus  haute  dose  , sans  éprouver  le 
plus  lèger  vomissement.  Cet  homme  élant 
mort,  Lieutaud,  eri  fit  taire  V ouverture  , et 
Von  reconnut  que  Vestomac  avoit  une  capaci- 
tò extrème  ».  Hasesòhrl,  per  altro  ci  inse- 
gna che  il  vomito  può  darsi  anche  quando 
lo  stomaco  è grandissimo,  locchè  vien  pure 
confermato  dall’  altro  caso  riferito  da  G. 
P.  Frank  fepitom.  du  curandis  hom.  mor- 
bis  Voi.  V,  Part.  11,  p,  391  ),  da  noi  citato 
nel  precedente  paragrafo. 

7,  « La  malade  ètait  reduite  au  dernier  dé- 
gré  de  mar  asme,  Vestomac  se  dessinait  par * 
faitement  (!)  à travers  les  parois  abdomina- 
les  ; il  ètait  facile  de  voir  (?)  qu'il  occupait 
la  plus  grande  partiejle  la  cavitò  du  venire  >* 
(Andral,  I.  c , p.  423j 

8.  R.  Tinclurae  martisjpomatae , drach - 

mani  unam, 

Aquae  cinnamomi  simplicis  5 unciam 
unam. 

M.  D.  S.  Da  prendersene  un  cucchiaio  da 
caffè  due  volte  al  giorno. 

0.  Cap.  XIX,  § LXX1I. 
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§ LII. 


Situazione  morbosa  del  ventricolo . 


I.  È noto  che  la  piccola  curvatura  dello  stomaco  nello  stato  di  ina-  Nozione 
nizione  si  trova  superiormente  e guarda  il  diafragma}  la  grande  in- 
vece, a questa  opposta,  guarda  i visceri  sottoposti,  in  modo  che 

una  delle  sue  pareti  è rivolta  ali’  avanti , e P altra  all’ indietro} 
nel  ventricolo  poi  ripieno  di  aria  o di  cibi  , la  gran  curvatura  si 
porta  alP  insù , e s’  avvicina  moltissimo  ai  muscoli  retti  addomi- 
nali. E noto  parimenti  che  la  situazione  del  ventricolo  varia  a 
seconda  dei  diversi  individui.  Di  fatto  questo  viscere  ora  è rivolto 
di  più  a sinistra  sotto  al  diafragma,  ora  si  ritrova  nella  regione  me- 
dia epigastrica}  talvolta  si  estende  tanto  a destra  che  a sinistra  egual- 
mente} talora,  quando  il  fegato  è molto  voluminoso , discende  al- 
quanto più  in  basso,  e l’esofago  ricompare  sotto  il  setto  trasverso, 
cosicché  sporge  fra  P ombilico  e il  fegato  1.  — Siffatte  variazioni , 
non  costituiscono  per  anco  la  situazione  morbosa  del  ventricolo  5. 

Nè  richiameremo  a questo  luogo  l’estendersi  del  ventricolo  aumen- 
tato di  volume  in  regioni  non  sue  3}  imperocché  in  questo  caso 
il  ventricolo  non  solo  non  abbandona  il  sito  destinatogli  dalla  natura, 
ma  lo  riempie  anzi  perfettamente4.  La  situazione  morbosa  del  ven- 
tricolo va  attribuita  soprattutto  alle  trasposizioni  congenite  dei 
visceri , ai  vizj  dei  legamenti , alle  ernie  ed  alle  malattie  delle  parli 
vicine.  Talvolta  si  riscontra  questo  fenomeno  senza  alcuna  causa 
manifesta. 

II.  Fra  gli  esempj  di  trasposizione  dei  visceri  addominali  5 si  ci- Traspor- 
tano soprattutto  quelli  di  ventricolo  6 situato  nel  lato  sinistro,  e di<ie*  v*bCcl‘ 
una  borsa  che  conteneva,  oltre  lo  stomaco,  la  milza,  il  fegato  e gli 
intestini  7. 


4.  G.  F.  Dììbb,  diss.  de  ventricuti  vulne- 
ro egregie  sanato.  Lips.,  1790,  p.  H. 

2.  Lo  stesso  Morgagni  parla  di  passaggio 
di  un  sito  un  po’  più  profondo  delio  sto- 
maco, come  di  un  fenomeno  non  morboso. 
Vedi  op.  c.  Epist.  LII,  2.  Cfr.  ed  anche 
Epist.  VI  , 12.  - XVII,  28,  - XIX,  19. 

3.  § LI,  N.  III. 

4.  Per  aver  trascurata  questa  distinzione 
si  trovano  le  cose  confuse  in  Portal  , op, 
c.,  p.  207. 


5.  Cap.  Xlll,  § XL11,  N.  1. 

6.  Morand  , in  Histoire  de  l'acad.  R . dea 
sciences,  1688,  p.  44;  — Boerhaave,  palho~ 
togische  Betrachtungen  des  Herzens  in  Samml. 
auserl.  Abhandl.  fiir  pr.  Aerzte,  B.  9,  p.  500. 
— Baillie,  in  London  medicai  Sournal.,  1789. 
Voi.  10,  Part.  2. 

7.  Morgagni,  op.  c.  Epist.  XLVIIl  , 48.  — 
Ctr.  Soemmerring,  Beschreibung  von  Misge- 
burten  Tab.  X. 


#4 


Voi.  111. 


Vizj  dei 
legamenti 


Ernie 
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III.  Bali’ essere  il  legamento  frenico- gastrico  più  corto  o contratto 
ne  avverrà  che  il  ventricolo  vuoto  prenderà  quel  sito  che  occupa  quando 
è pieno } e che  in  istato  di  pienezza,  esistendo  le  medesime  cause, 
trarrà  ancora  più  in  alto  quelle  parti  che  in  altre  circostanze  innal- 
zano il  ventricolo.  Trovandosi  il  fondo  più  rialzato,  il  peso  dei  cibi 
deve  premere  verso  la  parete  inferiore  della  piccola  curvatura  , gra- 
vitare sul  cardias  e sulla  apertura  del  piloro,  e disturbare  il  diaframma, 
in  quelf  istesso  luogo  ove  si  unisce  col  pericardio.  Quindi  accadono 
dopo  il  pasto  la  cardialgia,  fansietà,  i conati  ai  vomito,  le  lipotimie. 
Anzi  può  avvenire,  che  il  chimo  passi  non  ancora  preparato  nel  duo- 
deno e alteri  la  chilificazione , e ne  nasca  quindi  la  necessità  conti- 
nua di  mangiare  — * Diversamente  si  deve  dire  della  maggiore 
lunghezza  e rilassatezza  del  legamento  } poiché  allora  il  ventricolo 
non  occupa  un  piano  perfettamente  orizzontale , preme  P aorta  , e, 
fatto  più  pendente  , comprime  la  milza-  il  colon  e le  intestina.  Quindi 
più  a lungo  rimangono  i cibi  nel  ventricolo,  si  generano  crudità  y e 
dopo  il  pasto,  torpore  e flati.  Fin  qui  Troschel  2 : quello  però  che 
P illustre  autore  attribuisce  a movimenti  spasmodici  del  legamento 
frenico-gastrico , noi  giudichiamo  doversi  accagionare  piuttosto  a vizj 
di  conformazione , oppure  a precedente  peritonitide  e gastritide,  per- 
chè è difficilissimo  che  succeda  lo  spasmo  in  una  membrana  sierosa 
formata  da  ripiegature  del  peritoneo}  mentre  frequentissimi  sono  V in- 
grossamento , i tubercoli  e le  erosioni. 

1Y.  Abbiamo  già  detto  che  il  ventricolo  può  trovarsi  nelle  ernie 
del  diaframma 1 2  3,  della  linea  alba 4 *,  deW  ambili  co  ^ : aggiungi  anche 
nelle  ernie  inguinali  6.  I segni  dell’ernia  dei  ventricolo  (gastrocele) 
sono  7 : il  dolere  allo  scrobicolo  del  cuore , la  disturbata  digestione, 


1.  Cap.  XVI,  § L1V,  V. 

2.  Diss.  de  morbis  ex  alieno  situ  parlium 
abdominis.  § LXVU1,  LXX. 

3.  Part.  11,  Voi.  11,  sect.  11,  cap.  1 , § 11  , 

2, 3,  aggiungi:  Riverio,  obs.  cent.  IV*  — G. 

Claodero,  epist.  de  observatione  anatomi- 

co-praciica  admirabili.  Palav.,  I6G1  ; — Der- 
recagaix  , In  Joum  de  chirurg . par  Mr. 

Dessault,  T.  5;  — Reis,  diss.  de  ventri- 
culi  in  cavo  thoracis  situ  congenito.  Be- 
rol.  , ! 823  colle  Tav.  in  rame;  — i.  Brn- 
jumeda  , observation  sur  une  hernie  congéni- 
tale  de  Vestomac  à travers  le  diaphragme 
( iourn . universel  des  scienc.  médicales  T 29, 
N.  23,  iuillet,  p.  113)  ; — Weylaxd  in  Sie- 
boldjs  , iourn  fiir  die  Geburtshiilfe  , B.  12  , 
§ 1 , N.  S ; — The  London  medical  gazette 
17.  Aug.  , 1833,  Cfr,  Omoidei  , annali  uni- 
versali di  medicina,  1824,  Febbraio,  p.  392. 


4 Cap.  XI 11,  § XL11I,  IV.  - Biciiter,  Ab- 
bondi. von  den  Briichen,  Kap.  34. 

5.  KincHBAuM,  progr.  de  hernia  ventricu- 
li.  Argent.  , 1749  ; — Michault  , diss.  pro- 
lapsus ventriculi  ab  umbilico.  Marb.,  1769  ; 
— Thcrneisen,  diss.  de  hernia  ventriculi. 
Basii.,  1777. 

6 J van,  k ernie  inguinale  de  Veslomao  , in 
Bullet,  des  scienc.  médicales.  Mai  1830,  p 309 
(<<  dans  le  sue  herniaire  sont  les  tiers  infé- 
rieur  de  l’estomac  ...  la  longueur  de  sa  cur- 
vature est  de  3 pieds,  celle  de  la  petite  de  18 
pouces  »). 

1.  Mémoires  de  l'academ . de  chirurgie  de 
Paris.  T.  3 , p.  342  , T.  li  , p.  294.  Kdiz. 
in  8vo  ; — A.  F.  Auel,  diss.  de  cardialgia. 
Erforrì..  1796,  p.  12  ; — Schmidtmann  , voti 
einem  geheilten  Magenbruch  in  Bust’s  , Ma- 
gazin  fiir  die  gesammte  Heilk,  B,  18.  He  ft  i, 
p.  18S. 
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cosicché  gli  ammalati  non  possono  digerire  i cibi  anche  di  più  facile 
digestione,  il  vomito  dopo  aver  presi  certi  alimenti,  il  singhiozzo, 

V ansietà , la  stitichezza  e le  convulsioni.  Esaminando  poi  attenta- 
mente, si  scoprirà  quel  luogo  ove  esiste  T incarceramento  dei  vi- 
sceri, soprattutto  pel  dolore  sotto  la  pressione}  non  è meraviglia 
pertanto  se  il  ventricolo  ernioso  è predisposto  alla  infiammazione  i. 

V.  Il  ventricolo  viene  spessissimo  allontanato  dal  proprio  sito 
visceri  vicini  per  V aumento  morboso  della  loro  mole,  o dei  tumori  Yjcjnc 
svoltisi  nella  cavità  dell’  addome.  Così  la  milza  accresciuta  di  vo- 
lume, talvolta  caccia  il  ventricolo  nel  lato  destro  2 . Il  fegato  ingros- 
sato di  molto,  ora  lo  spinge  entro  la  cavità  del  petto  3 4 * 6 7 8 9,  ora  verso 
la  regione  ombilicale  4 e ipocondriaca  sinistra  ed  ora  può  fai  gli  pren- 
dere una  direzione  perpendicolare3,  la  quaFultima  posizione  per  altro 
si  osservò  pure  indipendentemente  dal  volume  del  fegato  ^ » Anche 
1*  omento  pesante  aderente  al  testicolo  strozzato  nell  ernia  può 
spostare  il  ventricolo.  Lo  stesso  effetto  producono  gli  intestini  tenui 
contenuti  nel  sacco  ernioso  H.  Memorabile  si  è la  posizione  anormale 
del  ventricolo  prodotta  dalla  inclinazione  in  avanti  della  colonna 
vertebrale  (scoliosi  che  accadde  in  un  gibboso,  nel  quale  Papertura 
pilorica  del  ventricolo  arrivava  alf  ombilico-12).  Si  legge  il  caso  di 
un’  aneurisma  del X*  aorta  discendente  che  occupava  mezza  la  cavità 
del  ventre,  si  estendeva  lungo  lo  spazio  che  esiste  fra  il  diaframma 
e la  pelvi , e spingeva  a destra  il  ventricolo , gli  intestini  e il  me- 
senterio 13  }così  pure  di  uno  steatoma  che  cacciava  alfinnanzi  Paper- 
tura sinistra  del  ventricolo,  e il  suo  fondo  fino  alPombilico  *4*  e di 


I.  cap.  XX11L  § XC1,  N.  I.  «li  Baden  Baden,  dopo  presi  i cibi,  non  solo 

SS.  Portai.  , 1.  c.,  p.  208.  sentiva  dolore  al  ventricolo,  ma  fu  anche 

3.  Ephem.  acad.  nat.  cur.  , cent.  Ill  e IV  costretto  a camminare  col  corpo  rivolto  da 

obs.  2 append.,  p.  149.  un  lato.  Aperto  il  cadavere  dopo  la  morto 

4.  Morgagni  , op.  c.  Epist.  XXI,  24.  Cfr.  di  questo  personaggio,  avvenuta  per  litiasi 

Epist.  XL.V,  16  («  il  fegato  tanto  ingrossato  delle  arterie  ed  idrope,  trovai  che  quel  fe- 
che  occupava  anche  l’ipocondio  sinistro,  e romeno  dipendeva  da  aderenza  morbosa del- 
deprimeva  lo  stomaco,  per  cui  quella  parte  Tomento  coll'anello  addominale  e col  testicolo 
di  esofago  che  va  a terminare  in  questo  (dalle  noie  di  mio  padre.)  Cfr.  cap.  XVL 
viscere  si  manifestava  due  dita  trasverse  § LVi.  IV. 

sotto  al  diaframma  »).  10.  Cfr.  Morgagni,  1.  c.  Epist,  LXV11.  11; 

K.  Stoll,  rat.  med.  T.  VI  — Klein,  in  Lodhr’b,  J ourn,  fiir  die  Chirur- 

6.  Ne  riferì  un  bel  caso  nel  Voi.  11.  e un  gie.  B.  l ,p.  784. 

altro  è riferito  da  J.  Baader,  in  observat.  H.Mery,  in  Mémoires  de  Vacad.  des  scien- 
medicis.  N,  12.  ces  1701.  obs.  5;  — Pape»,  epistola  de  hernia 

7.  Chambon  db  Montaux,  1.  c.  Bemerk.  13,  dorsali. 

p.  49.  Bemerk.  193  , p.  t>54.  — Flachsland  , 12.  Morgagni  , 1.  c.  Epist.  IV.  16.  — Cfr. 
1.  c.,  p.  50;  — Lbe  , in  London  medicai  Re-  Sasdiport,  1.  c.  lib.  IV-  cap.  V,  p.  45.  n.  d 
view  1801.  June.  e le  sue  tavole  dell’  intestino  duodeno, 

8.  Vesalio,  de  corp.  hum.  fabric.  Lib.  V.  Lugd,  Bat.  1781  , p.  31.  Tab,  V.  fig.  2;  — 

cap. IV.  Soemmering,  Anmerk.  zu  Baillik. 

9.  » Augusto  Giorgio  , ultimo  marchese  13.  Morgagni,  1.  c.  Epist.  XL.  26. 

14.  It han,  Museum  der  Heilk  B . 1,  p.  9 6. 
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una  raccolta  ài  marcia  nella  cavità  sinistra  del  petto , la  quale  pre- 
meva in  basso  il  diaframma  dell’istesso  lato  per  modo  che  il  ven- 
tricolo veniva  quindi  rimosso  dalla  sua  sede  *.  Si  è veduto  la  re— 
scica  orinaria  talmente  distesa  dall’ orina  , che  arrivava  all’ombilico, 
occupando  l’uno  e l’altro  lato,  e cacciava  talmente  all’ insù  gli  in- 
testini da  spingere  molto  in  alto  il  fegato  e il  diaframma,  onde  poi  i 
la  milza  ed  il  ventricolo  erano  cacciati  verso  la  parte  media  del  dia- 
framma istesso  2.  L’ utero  gravido  8 e 1’ idrope  ascite  ^ possono  an- 
eli’essi  influire  in  certo  qual  modo  e produrre  lo  spostamento  del 
ventricolo. 

Causa  VI.  Fra  i casi  di  situazione  anormale  del  ventricolo 4  5 devonsi  an  * 

oeeutta  noverare  quelli  ne’ quali,  senza  causa  nota , trovandosi  il  ventricolo 
situato  nell’  ipocondrio  sinistro,  discendeva  dal  diaframma  sino  al  pu- 
be 6 ; e talvolta  morbosamente  disteso,  era  totalmente  riversato7,  e 
qualchevolta  incominciando  come  suole  al  lato  sinistro  dell’addome, 
si  estendeva  fino  all’osso  pube,  dippoi  rivolgendosi  all’ insù,  e a de- 
stra , terminava  nell’  intestino  duodeno  8. 

Conclus.  VII.  In  generale  possiamo  conghietturare  la  situazione  anormale  del 
ventricolo:  quando  esistono  turbe  gravissime  di  stomaco  ; quando  ad 
onta  di  tali  turbe  la  regione  epigastrica  (a  meno  che  sia  distesa  dal 
fegato  o dalla  milza)  trovasi  appianata;  quando  l’ammalato  prendendo 
gli  alimenti  li  sente  discendere  in  tutt’altro  luogo,  il  qual  luogo  aumenta 
m seguito  di  volume;  quando  la  cardialgia  9,  le  convulsioni  e le  li- 
potimie , ed  altri  sintomi , che  si  spiegano  facilmente  per  la  disten- 
sione del  plesso  solare,  minacciano  davvicino  la  vita. Questi  sin- 

tomi si  riscontrano  quasi  tutti  nella  seguente  storia  di  malattìa;  «Una 
donna  gracile,  di  circa  quarantanni,  andava  molto  soggetta  ad  af- 
fezione isterica,  o specialmente  a parossismi  gravissimi,  i quali  con 
movimenti  convulsivi  scuotevano  tutto  il  corpo,  massime  i visceri  dei 
ventre,  quando  superatine  alcuni  più  gravi  degli  altri,  cominciò 


4.  Soemmbrihg  , Anmerk,  su  Baillib,  1.  c.  0.  BSrnbr  , da  tabe  eicca  lethall  a mira* 
P*  bili  duodeni  angustia  et  praeternaturali 

2.  Morgagni  , 1.  c.  Epist.  LVl.  12.  plane  situ.  Lips.  1753.  — Acta  acad.  nat. 

3.  Saudifort  , obs.  anat.  patholog.  lib.  11.  curios.  Voi.  X.  Append. , p.  223.  Tab.  II. 

cap.  1,  p.  8.  Tab.  1.  b.  i.  k.  fig.  i. 

4.  Bartholikus  , hist.  anat.  rara.  cent.  1,  7.  Qehle  , Sectionsbericht  eines  on  Ileus 

hist.  11.  T.  1,  p.  9.  verstorbenen  Mannesj  in  Hufeland’s,  iourn. 

5.  Clauder  , Misceli,  acad.  nat.  curios,  der  pr,  Heilk . B.  1 , p.  405. 

dee,  II.  ann.  5.  obs.  193;  — M.B.  Valektin,  8.  Morgagni,  1.  c.  p.  Epist.  LXX.  5. 

Ephem.  acad.  nat.  curios,  cent,  lil  et  IV,  9.  J.  J.  Berger,  cardialgia  habitualis  ex 
P*  2;  — Scorer  , ibid.  cent.  IV.  append,  perverso  ventriculi  situ.  Act.  soc.  med.  Havn. 

p.  147  ; — Fantqni  , obs.  med.  anat.  V ; — Voi,  1.  p,  171  (In  una  fanciulla  di  20  anni 
Ruysch,  obs.  anat.  chirurg.  obs.  86;  — Witt,  tormentata  da  cardialgia  fino  dall’ adole- 
in  Verhandel.  van  het  genootsch.  te  Flissin - scenza,  morta  di  tabe,  si  trovò  lo  stomaco 
gen,  £>eci.  s.  bl.  193;  — Bonet,  iourn.  de  nella  ragioneombilicale  e nella  ipogastrica). 
medec.  r.  9.  p.  318/  ~ Lieutaud,  1.  c.  lib. 

I,  sect.  11.  obs.  208-220,  p.  70.  sq. 
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ad  accorgersi  di  certa  quale  depressione  alla  regione  epigastrica,  e di 
gonfiezza  alla  regione  ipogastrica.  Quella  era  stazionaria*,  questa  variava 
più  volte  in  un  giorno.  Di  fatto,  mentre  manifestava  un  tumore  volu- 
minoso e duro  , spesse  volte  il  tumore  scompariva  tutt’  ad  un  tratto. 
Così  pure  quando  prendeva  degli  alimenti , li  sentiva  discendere 
sino  al  luogo  di  quel  tumore , indi  quella  parte  si  innalzava  , e si 
faceva  sempre  più  grave  il  senso  di  peso,  eh’  era  colà  permanente  \ 
passate  poi  quattro  o cinque  ore,  manifestavansi  dolori  acerbissimi , 
tormini  e deliquj.  L’ammalata  si  lagnava  spesso  di  sentire,  coramella 
diceva,  tutti  i visceri  spostarsi  dalla  loro  sede.  Aveva  febbre,  in- 
digestioni, ed  era  assai  emaciata.  Nel  cadavere  si  è trovato,  come 
aveva  predetto  Valsalva,  il  ventricolo  caduto  all’epigastrio,  sicché 
tra  lui  ed  il  pube  a mala  pena  esisteva  uno  spazio  di  quattro  tra- 
versi di  dito  w*. 


CAPO  XVI. 


LESIONE  D*  APPETITO  DEI  CIBI 


l LIII. 


Belt  argomento  in  generate . 


I.  Qualunque  alterazione  dell’  appetito  dei  cibi  secondo  l’età,  illmportanza 
sesso,  la  costituzione  del  corpo,  il  temperamento,  il  genere  di  vita, 
merita  molta  attenzione.  Nè  può  essere  altrimenti,  perciocché  l’appe- 
tito dei  cibi  (e  delle  bevande)  è stabilito  dalla  provida  natura,  onde 
somministrare  ai  sangue  i principj  necessarj  per  impedirne  la 
corruzione  $ affinchè  vengano  risarcite  le  perdite  fatte  daU’organismo 
per  la  cute,  per  Porina,  per  l’alvo,  per  gli  organi  genitali,  per  le 
mammelle,  per  gli  sputi,  e in  altri  modi,  e finalmente  perchè  si 
proveda  allo  sviluppo  del  corpo  nei  ragazzi  e nei  giovani2. 


«.  MorgaohI,  I.  C.  Eplst.  XXXIX.  14.  T.  VI.  lib.  XIX,  sect.  Ili;  — J.  Ch,  Dbses- 
2.  Tancredi  , de  fame  et  siti  libri  tres,  sartz  , altiusne  recondita  farais  caussa  f 
Venet.  1607;  — M.  Sebiz  , diss.  de  fame  et  Affirmat.  Paris  1766;  — J.  S.  Wogaw,  dis#. 
siti.  Tub.  1674;  Hallbh,  element,  physlolog,  de  fame  naturali  et  praeier  naturata  aucta. 
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Modo  di  IL  In  tre  modi  poi  può  alterarsi  V appetito  dei  cibi  cioè  per 
lesione  eCcesso , per  cattiva  qualità , e per  difetto. 


% LIY. 


Appetito  eccessivo  dei  cibi  o bulimia . 


Nozione  I.  Il  senso  piacevole  dell’  appetito  dei  cibi,  portato  al  grado  della 
fame , diventa  molesto  ^ e cjuando  non  si  può  saziare  coi  cibi,  co- 
stituisce una  malattia. 

Denomin.  H*  Questa  malattia  ricevette  diversi  nomi  2 , i quali  sebbene,  come 
andremo  qua  e là  indicando  , non  sieno  sempre  stali  impiegati  in- 
differentemente, fin  qui  però  possono  ritenersi  per  sinonimi.  Noi 
avremmo  preferito  quello  di  aplestia , se  il  termine  bulimia  non  avesse 
già  acquistato  il  diritto  di  consuetudine. 

Definii.  Bulimia  chiamasi  adunque  quella  lame  insaziabile  accompa- 

gnata da  un  senso  di  vacuità  e da  lipotimia  , talvolta  con  vomito  ed 
altri  incomodi  del  tubo  intestinale. 


Jen.  1774,  — J.  A.  Lamotte,  propositions  sur 
la  faim.  ann.  XII.  (1804,).;  — T.  L.  Le  Roux, 
clìss.  sur  V appetii  et  la  faim.  Paris  ann.  XIII j 
— Ddmas  , mémoires  sur  les  causes  de  la 
faim  et  de  la  soif,  in  iournalgénèral  de  mé- 
decine  T.  16,  p.  193;  — J.  F.  Chaumas,  con* 
sidération  sur  la  faim.  Paris  1815.  — ■ B.  J. 
Lucas  , experimenta  circa  famem,  Bonnae 
1824;-  Dello  stesso  Ueberden  Hunger  und  die 
iibrigen  Polgen  der  Entziehung  von  Speisen. 
1826.  Dal  Z eitschrift  fiir  die  Anthropologie;  — 
L.  Martini,  lezioni  di  fisiologia.  T.  VI.  To- 
rino 1828.  Lezion.  LX1V. 

1.  Salzmann  , diss.  de  fame  praeternatu- 
rali  et  corrupta,  Arg.  1632  ; - J.  J Wepfer, 
appetitus  vitia  varia  eorumquecaussae.  Mi- 
sceli, acad.  nat.  curios,  dee.  11.  ann.  8.1689, 
p.  171;  Rugemer  , diss.  de  symptomatibus 
morbis  laesae  actionis  cibos  appetente. 
Wittenb.  4750. 

2.  Bulimia,  dal  greco  fiovg,  bue  e ìipòg, 
fame;  — cinorcssia  da  0p e£t$  , appetito,  e 
xyvcó£y)$,  canino;  — licoressia  da  ope?i?,  ap- 
petito e lupo  ; - polifagia  da  itolò, 


molto  e 9«yta,  fame;  ~ addefagia  da 
dSSri'pccyia.  , voracità;  - pantofagia  io 
Swediauer,  nosol.  method,  system.  T.  1 , 
p.  533  ; — phagedaena  fra  le  altre  signifi- 
cazioni è quella  di  fame  rodente  giusta 
Galero  (defin.  med.  et  cap.  Ill,  in  lib,  VI. 
epidem.)  e Cael.  Aureliano  (de  morbis 
chron,  lib.  Ill,  cap.  Ili);  — aplesìa , aplestia 
voracità  insaziabile  ; — limosis  avens  Ma- 
son Good  , the  study  of  med.  Voi.  1.  class, 
1.  genus  V.  spec.  I.  - In  latino  fames  bo- 
villa,  fames  canina,  fames  lupina.  Franc. 
Boulimie,  faim  de  boeuf , faim  canine  , faim 
vorace . lngl.  Ox-maw,  dog-appetite . dog-hun- 
ger .ravenous  appetite,  the  hungry  evil.greedy- 
worm.  1 tal . Bulimo,  appetito  canino,  lupo. 
Sp  Bahia  per  comer,  gazuza , hambre  cani- 
na. Port.  R aivago  , fome  cantna.  Ted.  Och - 
senhunger,  Hundshunger,  Gefrassigkeit,  Heis - 
shunger,  Press  krankheit , Schlingsucht.  Belg 
Ossenhonger  , Honds honger.  Dan.  Hundehun - 
ger  , Hundesult.  Sved.  Uungersjuka,  atsptka. 
OL  G raedgi. 


LESIONE  IV  APPETITO  DEI  CIBI  # . 487 

IV.  Sa  questa  malattia  , ignota  affatto  agli  antichi  l5  esistono  mol-  Storia 

tissime  dissertazioni  2 e osservazioni  3.  Letterat. 

V.  Esempj  di  voracità  si  hanno  soprattutto  ne’  casi  descritti  da  Sintomi 
Tulpio  , di  una  donna  che  in  tempo  di  gravidanza  mangiò  una 
quantità  incredibile  di  acciughe4}  — da  Mortimero,  di  un  fanciullo 

di  dodici  anni  che  nello  spazio  di  sei  giorni  inghiottì  per  trecento 
ottantaquattro  libbre  e otto  oncie  di  cibo  5 } e da  Percy  ^ di  un  sol- 
dato che  raccoglieva  dalle  immondizie  bocconi  da  mangiare,  e tendeva 
insidie  ai  cani,  ai  gatti , ai  serpenti,  e perfino  ai  ragazzi  per  farne 
pasto  6.  Non  parliamo  dei  molti  ammalati  da  noi  avuti  in  cura,  sic- 
come affetti  da  questa  malattia  in  lieve  grado.  Diremo  soltanto  dei  se- 
guenti casi:  Un  professore  di  Yilna  di  cinquantanni  soffriva  già  da  un 
decennio,  una  o due  volte  alfanno  per  lo  spazio  di  circa  tre  settimane, 
insaziabile  fame,  con  senso  di  vacuità , cosicché  da  sobrio  che  era, 
aveva  bisogno  di  sei  pasti  nel  corso  di  ventiquattr’ ore,  la  maggior 
parte  dei  quali  superava  il  solito  pranzo  nello  stato  di  salute  (Vilna, 
anno  1822).  — Un  mercante  di  Como  , uomo  di  quarantacinque  anni, 


ì,  Hippocrates,  Galenus,  Alex.  Trallia- 
nus,  Gael.  Aurelianus. 

2.  Hesse,  diss.  de  appetentia  canina  Ba- 
sii. 1618;  — ■ Frby,  diss.  de  appetita  canino. 
Argentor.  1648  ; — Van  der  Meer  , diss.  de 
fame  canina.  Lugd.  Bat.  1660.  — Schenk  , 
diss.  de  buiimo.  Jen.  1669;  — Reoss  , diss. 
de  buiimo  et  appetita  canino.  Leid,  1673; 

— Leichner,  diss.  de  fame  canina.  Krford. 
1680;  Kissling,  diss.  de  fame  canina  et  bu- 
iimo. Erford.  1682;  — Albinus,  diss.  de  fa- 
me canina.  Fra ncf.  1691.  — Wedel,  diss.de 
buiimo.  Jen.  1691  ; — Oostwoud  , diss.  de 
fame  canina.  Leid.  1694;  — Crausse,. (Stru- 
ve ?)  diss.  aeger  Bulimus,  Jen.  1695;  — Sper- 
ling ( Hennisch  1),  diss.  de  fame  canina. 
Wittenb.  1699,*  — Cool,  diss.  de  buiimo  et 
appetitu  canino.  Leid.  1700;  Le  Fèvre,  diss. 
de  buiimo.  Basii.  103;  — Panthot,  diss.  de 
buiimo.  Lyon  1704;  — Rmaus,  diss.  de  fa- 
me canina  et  bulimo.  Collect.  Diss.  Lips. 
1710;  — Ckarisius,  diss.  de  buiimo,  von  der 
Schlingsucht  Oder  Fressucht.  Begiom.  1720.;  — 
Menjotius,  diss.  de  buiimo.  — Buchner 
(Niefeld  ?),  diss.  de  bulimia.  Hai.  1747;  — 
Carthauser,  de  appetitu  alimentorum  prae- 
ternaturali.  Francf.  1760:  — Limdener,  diss. 
de  fame  canina.  Hal.  1760.  Van  Rossum,  de 
appetitu  praeter  naturam  aucto.  Lovanii 
1783;  — Gartesius  , disp.  de  buiimo.  Jen. 
1791;  — Diez,  diss.  de  bulimia.  Jen.  1798; 

— H.  J.  Rock,  diss.  de  bulimia  exemplo 
notabili  illustrata.  Groening.  1829. 

3.  Amatus  Lusitanus,  curat,  medic,  cent. 
VII.  cur.  57;  — Marckll.  Dohatus  , de  hi- 


stor.  med.  lib.  IV.  cap.  2;  — Renevieni,  de 
abditis  morb.  caus.  cap.  87;  — Forestus  , 
observ.  et  curat,  medic,  lib.  XVI 11.  obs.  3» 
6.  — ■ Fabric.  Hildanus  , opp.  observ.  cent. 
IV.  obs.  31  ; — Zacutus  Lusitano»  , raed. 
princ.  bistor.  lib.  11,  N.  69;— Van  deb  Lin- 
den , oeniades  famelicosus.  v.  Select,  med. 
Lugd.  Bat,  1636;  — J.  B.  Grundel,  de  fame 
canina  (in  mendico).  Misceli,  acad.  nat, 
curios,  dec.  111.  ann.  4.  1996  , p.  173;  — 
Langius  , epist.  lib.  II.  N.  28;  — Heister  , 
Wahrnehm,  B.  1.  N.  146;  — Sonyer  du  Lac 
in  J ourn.  de  mèdec.  T.  8 , p.  829,  et  Neue 
auserl.  IVahrnehmungen  aus  der  Arzneywiss. 
B.  8 , p»  402  ; — Cas  des  boulimie  ou  faim 
canine's  iuguli  è re.  Annales  de  la  soc.  de  mè- 
dec. de  Montpellier . T.  37  , p.  348  ; --  J.  P. 
Beaudé,  mémoire  sur  un  cas  de  polyphagie , 
suivi  de  considérations  médico-légales  sur  la 
mori  par  suspension,  Paris  1826;  — Nicolai 
iu  Rust,  Magazin , B.  39,  Heft  1,  N.  3,  1833. 

4.  Obs.  med.  lib.  li.  c,  24  (N.  1400  , dico 
mille  quattrocento). 

3.  Lettre  containing  an  account,  in  pounds 
and  ounces,  of  a surprising  quantities  of  food 
devoured  by  a boy,  12  years  old  in  six  suc- 
cessive days,  who  laboured  a canine  appetite 
a Black-Bransley  in  Yorkshire  (Philosophical 
Transactions  Voi.  43  , Y.  , 1743,  p.  566);  — 
G.  Cookson,  letter  concerning  the  boy  ( of  12 
years  age)  who  has  an  extraordinary  buli- 
mia, or  craving  appetite  (ivi,  p.  380). 

6,  Observation  sur  un  homme  d’une  vora- 
citè  extraordinaire  (T arare).  Bulletin  de  la 
soc , Philomatique.  am,  \o,  p.  119, 
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padre  di  molti  figli , soggetto  a vertigini , da  alcuni  anni  pativa  di 
vera  bulimia;  un  giorno,  dell’anno  1824,  fu  da  me  il  mattino  alle  dieci 
ore  , e aveva  già  mangiato  una  tazza  di  caffè  e crema  di  latte,  con 
circa  una  libbra  di  pane,  sei  pezzi  di  carne  di  vitello , volgarmente 
chiamati  cotelette  e dodici  uova  dure.  Aveva  con  sè  altri  cibi,  per 
iscacciare  il  senso  inevitabile  di  vacuità  allo  stomaco.  — Questa  enorme 
quantità  di  cibi,  che  gli  ammalati,  per  un  falso  pudore  mangiano 
ai  nascosto,  avidamente,  senza  masticarli , e spesso  digeriscono  bene  4, 
per  lo  più1 2  3 non  dà  piacere  nè  vale  a soddisfare  Y appetito.  — 
Ippocrate  3 disse  benissimo  : « l’  ammalato  non  si  può  raffrenare  nè 
digiuno , nè  pasciuto , poiché  digiuno  si  lagna  e soffre  stiramenti; 
pieno  poi  non  può  riposare,  ma  torna  a vomitare  molta  bile,  pituita 
e saliva  ».  — Non  si  potrebbe  adunque  applicare  qui  la  sentenza  di 
Seneca  4 : « Il  ventre  non  ascolta  precetti , dimanda , cerca , non  è 
però  un  creditore  molesto . Si  fa  pagar  poco  , purché  gli  dia  ciò 
che  hai,  non  ciò  che  puoi».  — Sono  tormentati  questi  ammalati, 
per  usare  delle  loro  parole , dalla  fame  senza  appetito  5,  provano 
una  sensazione  di  succhiamento  all’  epigastrio , di  vacuità  alla  me- 
desima regione  , e,  se  non  hanno  il  cibo  pronto  6,  cadono  in  deliquio 
( bulimia  propriamente  detta).  Talvolta,  appena  presi  i cibi , e non 
ancora  elaborati  , o li  rigettano  col  vomito  7,  o passano  per  l’alvo  8 
(t fame  canina  strettamente  parlando). 

Necroscop.  VI.  I cadaveri  delle  persone  morte  di  questa  malattia  , presenta- 
rono la  dilatazione  dell  'esofago  9 , il  ventricolo  aumentato  di  volu- 
me 10,  diminuito  con  ipertrofia  delle  fibre  musculari diviso  in 
due  parti 12,  spostato 13,  perforato  u , con  pidocchi  ( così  almeno 


1. Non  passo  quindi  andar  d'accordo  con 
Sauvages , ove  dice  (Nosol.  method,  morb. 
classis  Vili  , ord.  11.  gen.8,)  : « La  bulimia 
è una  fame  troppo  forte  in  rapporto  alle 
forze  digestive  dello  stomaco,  ossia  un  ap- 
petito di  mangiare  una  quantità  di  cibo 
maggiore  di  quella  che  si  può  digerire)  ». 

2.  1 cibi  saziavano  la  fame  nell’ammalato 
di  cui  parla  Salmcth,  obs.  med«  cent.  Ili, 
obs.  10. 

5,  Liber  de  morbis. 

4.  Epist.  XXL 

3.  J Varandaei,  tract,  primus  de  morbi- 

ventriculi. 

6.  Mortimeuo  narra  di  un  fanciullo  che 

mancando  di  alimento  addentò  le  proprie 

carni,  1.  c. 

7 Bulimia  emetica  di  Culle*.  — H,  Wa- 

stkll,  history  of  a case  of  canine  appetite  , 

with  vomiting,  in  which  379  pounds  of  so - 


lid  and  fluid  aliment  were  taken  into  the  sto- 
mach in  the  space  of  six  days . Memoir,  of 
the  med.  soc.  of  London . Voi.  3 , p.  301  ; — 
W.  Crane,  London  med.  repository.  April.  , 
1822  e Hufelard,  Journ.  der  prakt.  Heilk . 
Ltovemb.,  1812,  p.  120. 

8 Lienteria. 

9.  Schurig,  chilologia,  p.  13. 

10. Boret,  sepulchr.  lib.  Ill  , sec.  11  , ob9. 
1,  in  Blasio  ; --  Klohss  , merkwiirdige  lente 
Kranfiheit  des  Dr.  Hennig  in  Hufeland  , 
Journ.  der  pr.  Heilk . B.  39  , 1824,  August . , 
ed  altri  nominati  ap.  86.  - cap.  XV.§  LI,  3, 

H.Hufelard’s,  Journ.  der  pr.  Heilk. 1 1833. 
Februar,  p.  84. 

12.Blasius,  observat.  anatom. , p.  120. 

•13.  Frehch,  Memoir,  of  the  medic,  society 
bf  London,  Voi , \.  Cfr.  cap.  XV,  § LI,  111.  b. 

14i  Journ.  des  savans>,  1737,  Aout. , p.  324. 
Cfr.  cap.  XXVII,  § CVIII.  VII. 
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sembra  constare  dalle  osservazioni  di  Bonet  I e dagli  atti  della  so- 
cietà di  Copenaghen2,  l’inserzione  del  dutto  coledoco8,  il  rilassa- 
mento del  piloro  4,  i vermi  degli  intestini  5 ed  altri  vizj  6 } gli  ascessi 
del  mesenterio1  e le  malattie  del  fegato  8. 

VII.  Oltre  le  cause  svelateci  dalla  necroscopia  , concorrono  pure  Cause 
i vizj  ereditarj  9,  gli  acidi  delle  prime  vie  10,  la  bile  4l,  la  febbre  ner- 
vosa pregressa  12,  la  castità  13,  la  gravidanza  , i patemi  d’  animo  l4,  gli 
esercizj  di  mente  15.  Arride  quindi  l’eziologia  dei  fisiologi  che  tentano 
di  spiegare  la  fame  dal  complesso  delle  leggi  meccaniche46,  chimi- 
che 17  e vitali  18. 

VII.  Nello  stabilire  la  diagnosi  della  bulimia  e della  fame  canina,  Diagnosi 
si  deve  avere  riguardo  non  tanto  alla  quantità  degli  alimenti  (che 
varia  a norma  dei  diversi  individui19),  quanto  alla  insaziabilità,  al 
senso  di  vacuità,  alle  lipotimie,  al  vomito  ed  alla  diarrea.  Quel  bu- 
iimo che  soffre  questi  fenomeni  differisce  tutt’affatto  dal  gh  ottone, 
il  quale  mangia  molto  soltanto  per  soddisfare  al  gusto.  Noi  vogliamo 
pure  concedere  che  i Greci 20,  i Romani 21  ed  altri  popoli  22  vivessero 


1.  L.  c.  , obs.  9. 

2.  T.  Ili  , obs.  91. 

3.  Vesalius  , anat.  lib.  V.  c.  S,  é;  --  Za- 
cutus  Lusitanus,  prax.  admirabil.  lib  11. 
Obs.  1.  - Bonetti  1.  c.  --  Moebius  , funda- 
ment. physiol,  cap.  15. 

4.  Ruysch  , obs.  anatom,  chirurg.  obs.  74. 

5.  G.  L.  Hannemann  , Misceli,  acad.  nat. 
cur.  dec.  11.  ann.  6,  1687,  p.  88. 

6.  Ephem.  acad.  nat.  cur.  dec.  I,  ann.  4e 
b,  obs.  30.  — Bonet,  1.  c.,  obs.  3 ('senza  cir- 
convoluzioni) ; — Cabrolus,  obs.  10 

7.  Bostics,  medic.  Indorimi,  c.  XI. 

8.  Schenk,  obs.  lib  111,  N,  20  ; — Bonet, 
1.  c.  — Schurig,  1.  c.,  p.  14  (di  un  volume 
straordinario,). 

9.  Paulini,  ob3.  med.  physic,  cent.  I, 
obs.  84. 

10. Blasio,  l.  c.,  p.  122 ; - Schurig,  1.  c., 
p.  4;  - Riedlin  , Un.  med.  anno  1680  , 
p.  493. 

11.  Schurig,  1.  c.,  p.  7. 

12.  Nicolai,  1.  c. 

13.11  professore,  di  cui  sopra,  trovava  un 
ottimo  rimedio  alla  sua  fame  , negli  ab- 
bracciamenti della  moglie,  della  quale  in 
altre  circostanze  usava  di  rado. 

14.  Ho  conosciuto  taluni  che,  assaliti  da 
profonda  melanconia,  erano  travagliati,  se 
non  da  vera  bulimia  , per  lo  meno  da  in- 
saziabile fame. 

15.  Autenrieth,  Physiologie  § 509. 

16.  G.  Astrcc,  mémoire  sur  te  méchanisrne 
de  la  digestion  et  sur  la  force  de  l'estomac. 
Mémoire  de  Montpellier.  Tt  1.  Hist.,  p.  83. 
jfóm  143  ; - Hecquet,  de  la  digestion  < . . 

voi 


Éiiivanfì  le  sjstème  de  la  trituration  et  du 
broyement.  Paris  1730;  — G.  Hunter,  on  the 
digestion  of  the  stomach  after  death.  Philo - 
soph . Transact . Y.  1772  , p,  447.  Cfr.  scelta 
di  opuscoli  interessanti,  tradotti  da  varie 
lingue.  Voi.  4.  Milano  1775. 

17. Spallanzani,  lettera  apologetica  in  ri- 
sposta alle  osservazioni  sulla  digestione  del 
sigr.  G.  Hunter.  Opuscoli  scelti  sulle  scienze 
e sulle  arto  T.  U , p.  45;  — Bucquet  , la 
digestion*  degli  alimenti  adunque  è una 
vera  digestionechimica.  Paris  1766,  — Nurn- 
bergkr  , de  incommodis  appetitila  et  dige- 
stionis  variis,  liquoris  gastici  vitio  potissi- 
mtmi  imputando.  Vitemb.  1793.  — Leuret, 
et  Lassaigne  , recherches  physiologiques  et 
chimi ques  pour  servir  à Chisioire  de  la  dige- 
stion. Paris  1825  ; — F.  Tiedemann,  und  L. 
Gmelin,  die  Verdaunq  naeh  Versuchen.  Hei- 
dell  und  Leìpz.  1826.  B.  2. 

18.  Dumas,  I.  c.  Maltini,  l.c. 

19.  » La  quantità  di  cibo  che  può  man- 
giare giornalmente  un  uomo  sano,  com- 
prese anche  le  bevande  , é all’  incirca  la 
quinta  parte  del  suo  peso  ».  Sauvage,  1.  c. 

20.  Musonius  , philosophus  de  luxu  grae- 
corum.  Cfr.  Socrates,  in  PlaTonis,  repu* 
blica.  li b.  111. 

21.  PliniO,  lib.  XXXV.  cap.  XII,  - G.  C- 
Bulengerio,  deconviviis  lib.  IV  cap.  IX. 

22. GU  Svedesi  (F.  E.  Phffendorf.  obeerv. 
juris  universi.  T.  V.  append,  p.  337,),  iTed. 
(G.  P.  Frank,  System  einer  vollst'ànd . med . 
Polyzei.  B.  3.  JSeue  Aulì  age.  Mannheim,  1804, 
p.  601.  sq-j. 
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un  tempo  lautamente  } ma  dubitiamo  eh’  essi  fossero  soggetti  parti- 
colarmente alla  bulimia 1,  come  si  riferisce  degli  abitanti  dell’  India  24 
— I litofagi  e i mangiatori  di  coltelli  3 non  appartengono  ai  buiimi,  a 
meno  che  sieno  forzati  a mangiare  pietre  e coltelli  per  la  fame  in- 
saziabile, nel  qual  caso  la  malattia  verrebbe  più  propriamente  indi- 
cata col  nome  di  polifagia.  Non  appartiene  alla  bulimia  neppure  la 
fame  di  quelli  che  viaggiano  per  luoghi  coperti  di  neve  4 (come  ac- 
cadde ai  soldati  di  Bruto  di  Giro  e di  Napoleone),  dei  convale- 
scenti 5 e di  quelle  donne , che  sentono  fame  di  notte,  quando  le- 
vano gli  imbusti  coi  quali  di  giorno  maltrattano  lo  stomaco.  La  fa- 
me adunque  che  eccita  a mangiare  per  ristorare  le  forze  esauste  , 
non  si  può  dire  morbosa. 

Fine  IX.  La  fame  morbosa  è l’effetto  di  qualche  malattia  o manife - 
dell’argom.^^  0 nascosta.  Nel  primo  caso,  si  considera  come  sintomo , nel  se- 
condo per  la  malattia  istessa.  Onde  stabilire  viemmeglio  l’indole  di 
questa  malattia,  devesi  aver  riguardo  : a.  ai  vizj  organici  del  ven- 
tricolo& e degli  altri  visceri  addominali  , riconoscibili  soprattutto 
dall’  aspetto  dei  malati  7,  dall’andamenlo  della  malattia  e dalla  con- 
dizione del  vomito } b.  alla  gastritide  cronica  che  potrebb’  esservi 
nascosta  8 $ c.  ai  vermi  intestinali , la  cui  influenza  nel  determinare 
la  bulimia  venne  confermata  dalla  esperienza  di  tutti  i tempi  9,  e 
particolarmente  dalla  storia  della  malattia  epidemica  detta  fame  di 
Saragozza  10,  e dal  caso  narrato  da  Burrough  41  « di  un  fanciullo  af- 
fetto di  bulimia  verminosa,  il  quale  per  pasto  mangiava  una  coscia 
di  castrato  con  altri  cibi  più  grossolani  ; d.  alla  bile  ed  agli  acidi 
delle  prime  vie,  ai  quali  gli  jatro-chimici  attribuirono  troppa  in- 
fluenza, e gii  jatro-meccanici  troppo  poca } e.  alla  rachitide  , alla 
fiscoma , alla  tabe  mesenterica , che  inducono  il  ragazzo  , massime 
verso  i quattro  anni , a trangugiare  avidissimamente  il  pane  nero 


#.  *»  Among  the  Greeks  , id  iopatic  voracity 
appears  to  have  been  a frequent  disease  : 
they  paid  much  attention  to  it  and  distingui- 
shed it  by  a variety  of  names  « ^Mason  Good, 
I.  c.).  « 

2.  Boszio,  op.  c.  — G.  Annesley,  resear- 
ches into  the  causes  , nature  [ and 4 treatment 
of  the  more  prevalent  diseases  of  India.  Lond. 
1828.  T.  I. 

3.  Cap.  XIV.  § XLIX.  1,  p,  469. 

4.  Bartolini  , de  usu  nivis  medico.  Hafn. 
1661,  p.  187. 

3.  Bulimia  esurigo  di  Sauvages  (l.  c.  spec. 
4 .);  — G M.  Fehr,  de  puero  yjxsovrt  et  bu- 
limo  in  convalescents  e febre  maligna 
(Misceli,  acad.  nat»  curios,  dec.  1,  ann,  3. 
1672,  p.  83). 


6.  Cap.  XV.  §?L-L11. 

7.  Cap.  XII.  § XXIX 

8.  Cap.  XXlil.  § XCI1.  H.  e F.  J.  V- 
Bboussais  , commentaires  dejpathologie  T.  2. 
Paris  1829. 

9.  Galeno,  lib.  de  theriaca  ad  PisonemJ,* 

— Aless.  Tralliako  , de  morbis  et  febrib. 
lib.  111.  c.  3.  V 1 1 . c.  6 Mabcello|Donato 
1.  c.  ; — Schbwk,  observ.  lib.  111.  obs.  27/ 

- Zacut.  Lusita«o.  princip,  med.  hist.  lib. 
I1JN.  68 1;  -lEphem.  acad.  nat.fcur.  dec.  1. 
ann.  2,  obs.  138,  dec.  11,  ann.  10.  obs.  4*9, 
119,  cent.  Ill  e lV,  cent.  V e VI,  obs.  95. 

10. Forestus,  cbs.  lib.  XXL  obs.  28. 

11.  Lettre  concerning  a Bulimia  in  Philo - 
soph  ^Transact.  Y.,  1700,  p.  598. 
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( addefagia  propriamente  detta 1 ) , che  attribuivasi  una  volta  ai 
gran  mangiatori  2 ; f.  all’  artritìde  e ali’  erpete  guariti  troppo  pre- 
sto; g.  al  diabete  la  cui  affinità  colla  bulimia  è già  nota  da  un  pez- 
zo 3,  e la  sua  complicazione  consta  da  un  caso  recente  4 ; h.  allejfè#- 
bri  intermittenti  accompagnate  più  da  fame  che  da  sete  5 ; i.  alle 
malattie  convulsive , come  si  può  vedere  dalla  descrizione  dell’epi- 
demia che  regnò  in  Brandeburgo  ranno  mdccxli  6,  e da  quelle  rife- 
rite da  Willis,  Budeo  e Sennert7;  aggiungi  pure  V isterismo  s ^ e 
k.  alla  condizione  del  cervello , dei  midollo  spinale , del  nervo  vago  e 
del  plesso  celiaco , di  cui  abbiamo  già  fatto  conoscere  l’ influenza  nella 
fame  morbosa  trattando  delPemicrania  9,  deWencefalitide  10,  della  ma- 
nia 11 , della  peripneumonia  12  , della  tisi  polmonare13  , e parleremo 
nuovamente  ai  capi  della  cardialgia  e dei  vomito. 

X.  Talvolta  persone  sane  provano  appetenza  dei  cibi  oltre  l’usato  Pronostico 
e senza  causa  manifesta,  ciò  che  indica  una  malattia  imminente 14.  La 
fame  che  sopraggiunge  in  alcune  malattie , allorché  gli  ammalati 
stanno  male , presagisce  un  esito  funesto  l5*  L’ appetenza  invece  dei 


Bulimia  addephagia  di  Ngnter  , Tab, 
174,  cap.  8.  - Sauvages,  1.  c.  spec.  5. 

2.  1 fanciulli  colti  da  atrofìa  hanno  per 
lo  più  le  glandole  sebacee  della  cute  assai 
prominenti,  e talvolta  fornite  di  un  pelo 
rei  mezzo  , costituendo  la  malattia  pilare 
di  Horst  ("Part.  1,  p.  405):  la  materia  seba- 
cea che  n’esce  in  forma  di  spira  si  riguar- 
dava un  tempo  come  verrai  parassiti  ("go- 
losi , crinonU  ( Ettmuller  , opp.  omn.  T. 
Ili,  p.  843  colle  Tav.  in  rame;  e p.  337  ), 
L’erroneità  di  questa  opinione  venne  mes- 
sa in  chiaro  da  Albert  (diss.  de  atrophia 
infantum.  , p.  23) , da  Storce  , (Abhandl. 
von  Kinderkrankh.  B.  4 , p.  154)  e da  altri. 

5.  Meniozio,  diss.  ci t.  p.  581i  Sarebbe  co- 
sa utile  assai  che  si  sottomettesse  all’  ana- 
lisi chimica  1’  orina  delle  persone  affette 
da  bulimia. 

4.  Diabetes  compliqué  de  boulimìe  observ. 
de  Mr.  Porter  ( London  medic,  and  physic. 

J ourn.  June  1829)  in  bulletin  des  sciences  mé- 
dicales.  Mars .,  1830,  p.  403. 

8.  B.  Ramazzici,  opp.  omn.  Genevae  1727 
constitut.  epidem.  ruralis  anni  1690,  N.  X, 
p,  126  («  Trovandomi  quest’anno  in  cam- 
pagna, ho  dovuto  più  di  una  volta  maravi- 
gliarmi , vedendo  come  alcuni  ammalati 
che  avevano  lottato  per  tutta  una  notte 
colla  morte,  alla  mattina  stessero  sotto  i 
portici  in  piedi  dritti  come  la  bisce  al  sole 
a medicarsi  la  cute, e,  quantunque  avessero 
appena  abbastanza  di  forze  per  passeggiare 


ancora  in  campagna  , pure  conservassero 
sufficiente  appetito  di  cibo:  anzi  più  volte 
li  ho  uditi  a lagnarsi  che  non  avevano 
abbastanza  alimento  per  soddisfarsi;  e di 
fatto  queste  febbri  f terzane ) per  quanto  si 
potè  osservare,  furono  più  fameliche  che  siti • 
colose  »), 

6 Bergen  e Muller,  diss.  de  morbo  epi- 
demico spasmodico  convulsivo  contagio 
esperte  Francf.  ad  Viadr.  , 1742  , in  Hal- 
ler, disput.  ad  morb.  curation.  facient.  T. 
1,  N.  VI,  § 4 (*  Nello  stato  della  malattia 
eravi  fame  intensa,  per  cui  nell’istesso  pa- 
rossismo delle  convulsioni  gli  ammalati, 
non  potendo  adoperare  le  mani , si  abbas- 
savano col  corpo  per  mangiare  avidamen- 
te a gutaa  dei  bruti  tutto  ciò  che  trovava- 
no nella  sozzura  ••). 

7.  Salvages,  1.  c.  spec. 6.  Bulimia  convul- 
sorum. 

8.  V.  il  trattato  dell’ isterismo. 

9.  V.  Voi.  Il,  il  trattato  dell-*  emicrania. 

10  Ivi,  cap.  ili,  § XXIV,  1. 

11,  Ivi.  cap.  XXV,  § CV1,  Xlll. 

12.  V.  Voi.  II.  Part.  11.  il  trattato  della 
polmonia. 

15.  V.  Voi.  Il  , il  trattato  della  tisi  pol- 
monare. 

14  Bruner,  semiotice  physiolog,  et  patho- 
log.  generai,  complexa.  p.  305. 

IS.Buciiner,  de  aegrotantium  inappeten- 
tia  salutari  et  morbosa.  Hai.  1749,  — An- 
rESLEY,  t.  c. 
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cibi  che  nelle  maialile  si  mantiene  stazionaria  e moderata,  è indizio 
di  salute  Così  pure  durante  una  malattia  , o mentre  essa  sta  per 
finire,  se  sussiste  l’jappetito  del  cibo  o delle  bevande  , l’ammalato  sarà 
presto  guarito  2.  Le  persone  affette  da  bulimia  di  rado  godono  di  una 
vita  lunga , massime  quando  la  malattia  provenga  da  vizj  organici 
del  tubo  intestinale.  Percy  3 asserisce  ch’esse  non  oltrepassano  i qua- 
rant’  anni.  Esse  muojono  di  lienteria  4 * , di  idrope  o di  tabe.  Si  vi- 
dero alcuni  morire  anche  per  aver  mangiato  troppa  quantità  di  butir- 
ro & e di  pane  6.  Trovasi  negli  autori,  che  la  bulimia  si  è manife- 
stata come  crisi  dell’idrofobia  spontanea  7. 

Cura  XI.  Molti  maravigliano,  e pochi  intendono  perchè  Ippocrate  abbia 
in  questa  malattia  ripetuta  la  flebotomia , « finché  Tarn  mala  to  fame- 
lico fosse  esangue  » ( « questo  ammalato  prese  ogni  sorta  di 
medicamenti  senza  nessun  profitto.  Ma  tagliata  la  vena  ora  nel- 
l’una,  ora  nell’  altra  mano,  fino  a diventare  esangue,  migliorò  e final- 
mente guarì  8 v)  ).  Minacciava  forse  una  gastritide  9 ? o per  lo 
meno  la  pletora  10 *  ? Ciò  veramente  pare  certo  nel  caso  in  cui 
la  bulimia  sia  accompagnata  da  vomito  e principalmente  da  car- 
dialgia 41,  e l’ammalato  rifugga  dai  medicamenti  calidi.  Vedrete  che 
questa  cura,  per  verità  ardita  12,  di  Ippocrate  , non  però  del  Tutto 
fuor  di  proposito 13 , s’accorda  con  quella  di  Valsalva  per  gli  aneu- 
rismi u e colla  nostra  per  l’ipertrofia  del  ventricolo  i5.  Rhazes  rac- 
comanda nella  bulimia  l’ acqua  fredda  16,  e qui  sta  tutta  la  sua  cura.  — 
Quando  si  associasse  alla  bulimia  V esaltazione  àe\  sistema  nervoso^, 
secondo  che  appariscano  lesi  o il  cervello,  o il  par  vago  , o il  plesso 
celiaco,  si  dovrà  ricorrere  o al  giusqiamo , alla  belladonna 18,  all’  op- 


4.  Baglivu  , prax.  Voi.  1 ; — Schili,  diss. 
an  et  quatenus  appetitui  spontaneo  in 
morbis  sit  indulgendum.  Oarderovic.  1797. 

2.  Armstrong  , Jbhandl.  derj[_Jrzneiwi3- 
sensch , 2V»  10,  p.  39. 

3.  L.  c. 

4.  Bontics  , 1.  c. 

8.  P.  Ledel  , de  morte  infantls  ex  nimio 
usu  butyri.  Misceli,  acad.  nat.  cur.  dee. 
Ili,  a.  7 e 8,  1699-17  0,  p,  106. 

6.  J Chr.  Bauzmann  , de  morte  ex  nimia 
panis  ingurgitatione  subitanea,  cum  ana- 
tome.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  Ill  , 
an.  9 e 10,  1701—1703,  p.  431. 

7.  J.  Cu.  Gòtz  , hydrophobia  nullo  pre- 
cedente animalis  morsu  orta,  et  in  farnem 
caninam  tandem  soluta.  Act.  acad.  nat. 
cur.  Voi.  II,  p.  438. 

8.  Epidem.  T.  II  , c.  6, 

9.  Salvages,  1.  c.  spec.  2.  — Broussais  , 

1,  c. 

40.  HfXQUBT,  t.  c.  T.  2 p,  367  (*«  e'est  que 


oes  mam  ont  Uur  origina  dans  una  forte 
pléthore  , qui  est  pen  connue,  ou  trop  negli~ 
gée  »). 

11.  Bulimia  cardialgica  di  Sauvages,  1.  c, 

12.  « Venne  tentata  arditamente  una  co- 
piosa evacuazione  di  sangue  in  un  soggetto 
tabido  » (Vallesio,  commentatore  di  Ippo- 
crate), 

13  « Non  però  fatto  senza  ragione  » (Foe- 
sio,  commentatore  di  Ippocrate/ 

14.  V.  Voi.  Il,  il  trattato  degli  aneuri- 
smi. 

13.  Cap.  XV,  § LÌ,  111.  a. 

16.  V.  Hecqtet,  1.  c.  T.  2,  p.  572. 

17.  « Tout  porte  à croire  que  la  boulimie 
est  une  sorte  d'  affection  convulsive,  qui 
occupe  tout  le  genre  nerveux  » (Uecquet,  1. 
c.  p.  566/ 

18.  Salvages,  1.  c.  riferisce  che  GES»ER 
raccomandava  un  leggierissimo  infuso  di 
belladonna  nel  vino. 
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pio  l,  oppure  all4 5 ossido  di  bismuto,  di  piombo,  di  zinco,  nel  modo 
che  Terremo  indicando  2.  La  sensibilità  morbosa  del  ventricolo  viene 
talvolta  modificata  per  mezzo  degli  emetici  3 (massime  coll’ ipecacuana  , 
amministrata  fino  a produrre  la  nausea  4,  cioè  alla  dose  di  un  quarto 
di  grano,  tre  o quattro  volte  al  giorno).  Nella  debolezza  del  ventricolo 
e del  cervello  5,  riguardata  come  causa  della  bulimia,  giovano  le  ri- 
petute e piccole  dosi  di  liquori  6 7 , il  vino  1 , Y ambra  grigia  8,  V as- 
senzio 9,  il  pepe  (la  cui  azione  nociva,  però,  nella  bulimia  così  detta 
calida  , era  già  stata  riconosciuta  dagli  antichi  40  ) , il  zenzero  , la 
corteccia  di  cinnamomo  ed  altre  sostanze  di  simil  genere.  Prima 
però  di  passare  a questi  rimedj,  si  dovrà  sperimentare  l’azione  di 
mezzi  più  blandi,  come  sarebbero,  il  siero  di  latte , il  latte  istesso, 
il  butirro , l’ emulsione  dYamandorle , di  gomma  arabica.  Quando  vi 
sia  dubbio  che  esistano  acidi  nello  stomaco  , si  prescriveranno  gli 
assorbenti , massime  la  magnesia  pura , la  polvere  di  gamberi , il  sa- 
pone medicinale,  il  carbonato  di  potassa  odi  soda.  Moltissimi  a 
Saragozza  morivano  di  bulimia  verminosa,  quando  finalmente,  pro- 
curata col  bolo  armeno  1’  evacuazione  di  vermi  in  gran  copia , se  ne 
ottenne  pure  la  guarigione  42.  Altre  volte  nella  bulimia  verminosa 
giovarono  i vomitorj  13 , Yaloe,  il  sisimbrio  acquatico  • ai  quali  si 
potrebbero  far  precedere  il  calomelano , Yolio  di  ricino , la  radice  di 
gialappa , ed  altri  antelmintici  44.  Quando  la  bulimia  si  manifesta  coi 
sintomi  dell’artritide,  oltre  il  metodo  di  cura  generale  45,  si  dovrà  ap- 
plicare alla  regione  del  ventricolo  un  empiastro  leggiermente  irri- 
tante, e se  ciò  non  bastasse  , si  ricorrerà  ai  fonticoli  od  ai  setoni 
da  applicarsi  a ciascun  lato  della  regione  del  ventricolo.  Si  dovrà 
inoltre  avere  molto  riguardo  alla  traspirazione  : di  fatto  è noto  che 
il  ventricolo  sta  in  molto  rapporto  colla  cute  46,  che  gli  abitanti  delle 
regioni  calde,  i quali  nella  state  sudano  molto,  mangiano  meno  del 


4.  I.  D.  Madchabt.  de  opti  !effectibus 
tribus  diversi»  in  eodem  subjecto  , eodem 
tempore  observatis,  sedatio  scilicet  cepha- 
lalgiae,  voracitatis  et  delirii.  Eph.  acad,  nat, 
cur,  cent.  1 e in  65. 

2.  Cap.  XIX  , § LXXll. 

5.  G.  Fontano,  meth.  gener,  cognosc.  et 
cur.  morb.  exempl.  N.  26  ; — G.  Heuer» 
mann  , vermische  Bemerk . uncl  Unterricht. 
der  ausiibenden  Jrzneyw.  Copenhag.  t 1765 , 
B.  1.  c.,  p.  84. 

4 « The  stomach  should  be  kept  for  some 
days  in  a state  of  constant  nausea  » ( Ma- 
son Good,  1.  c ). 

5.  Varandaeos  , de  morbi»  ventrlculi  , 
p.  79. 

6.  Galeno,  remedia  euporistlca,  cap,  IS. 

7.  Aless.  Tralliako,  lib.  %>,  c.  % 


8.  Rivbrio  , citato  da  Saovages,  e.  (sei 
grani  con  tuorlo  d'  uovo). 

9 Riverio,  1,  c. 

io,  Alkss.  Tralliano,  1.  c. 

H.Sauvages,  1.  c.  propone  l’olio  di  tarta- 
ro allungato  in  molt’ acqua, 

12.  Forestus,  1.  c. 

13.  G D.  Mayer,  bulimia  periodica  a ver- 
me (lumbrico  nello  stomaco)  ejusque  per 
vomitorium  exclusio.  Ephem.  acad.  nat. 
cur,  cent.  Ill  e IV,  p.  318. 

14  V.  Voi.  Ill,  cap.  dei  vermi  intesti- 
nali. 

15.  V.  Voi.  IV,  cap.  dell’  artritide. 

16.  Buchnbr,  de  consensu  prlmarum  via» 
rum  cura  pwimetria  corp.  buman.  Hai.  , 
1764 


ò 
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solito,  e che  nella  così  detta  bulimia  dei  convalescenti  si  manifesta 

una  speciale  traspirazione 

Fine  XII.  Finalmente  nella  bulimia,  il  regime  dietetico  richiede  an- 
dell’argo.n.ch’esso  molti  riguardi 1  2,  e devesi  adattare  alla  natura  degli  altri  mezzi. 

Sarà  adunque  diverso  secondo  le  circostanze:  tenuissimo,  acquoso,  in 
quantità  sufficiente  appena  a sostentare  la  vita}  — (Celio  Aureliano 
dice:  ««Si  dovrà  inoltre  aver  cura,  quanto  alla  dieta,  di  sommini- 
strare quelle  sostanze  che  nutrono  poco , ma  che  servono  a tranquillare 
V appetito,  come  sarebbero  quegli  erbaggi  che  non  rilassano,  nè  pro- 
movono il  vomito , ma  che  piuttosto  ristringono.  Tali  in  somma  , 
che  per  la  quantità  abbiano  a soddisfare  la  fame , e per  la  qualità  si 
possano  digerire  senza  fatica  3 4 ».  — Leggasi  inoltre  Anneslay  4 ove 
dice  che  non  si  debbe  mai  soddisfare  la  fame,  quando  vi  sia  indizio 
di  malattia  di  fegato  che  possa  determinare  una  condizione  infiam- 
matoria del  ventricolo}  — ) analettico , tratto  dai  latticinj , dai  brodi  di 
pollo,  di  vitello,  di  testuggine,  colla  mollica  di  pane,  riso,  farina  di  sago, 
della  maranta  arondinacea  ('arrow-root),  dalle  carni  d’animali  giovani, 
dai  pesci}  — e duro  di  cibi  di  difficile  digestione5,  cioè  uova  cotte6,  luma- 
che, non  trascurate  le  gelatine  condensate 7,  (sotto  forma  di  pillole),  l’olio 
col  grasso  e simili.  — « Sono  mirabili  le  guarigioni  di  Villanouan  8 
il  quale,  in  siffatta  malattia  diede  a mangiare  a un  ammalato  del 
pane  caldo  messo  nella  feccia  dell’olio,  facendogli  be  vere  poi  del  vino 
dolce  e piuttosto  grosso.  Ad  una  donna , fece  prendere  una  libbra 
di  grasso  di  bue  liquefatto  mescolato  con  altrettanta  quantità  di  olio 
caldo , in  due  volte,  ed  entrambi  acquistarono  tanta  avversione  pei 
cibi , che  non  poterono  mangiare  più  nulla  per  ben  cinque  giorni , 
e si  liberarono  dalla  prima  malattia  ».  — Quando  la  bulimia  è ac- 
compagnata da  nausea  e da  vomito,  non  si  dovrà  bevere  se  non  si 
avrà  preso  prima  qualche  cibo  solido  9.  — I buiimi  potranno  se- 
guire il  consiglio  de!  filosofo  Aulo  Gellio  10,  e il  costume  de’  po- 
poli incolti11  , di  reprimere  la  fam e , fasciandosi  V addome,  e fug- 
gendo F ozio 12. 


1.  « Convalescente  lo  stesso  di  una  feb- 
bre terzana  venni  preso  da  siffatta  buli- 
mia , per  cui  dalla  somma  magrezza  in  un 
subito  il  mio  corpo  passò  allo  stato  di  cor- 
pulenza , ed  emanava  un  odore  acutissimo 
di  muschio  » (Sauvages,  l/c.). 

2.  « La  miglior  medicina  consiste  nel 
cibo  dato  in  tempo  opportuno  « Celso. 

3.  L.  c. 

4.  L.  c. 

8.  ÀLS69.  Trallu»0  , llb.  111,  c.  2.  3. 


6.  Waldschmidius  , disput.  de  ventricull 
morbis  p.  190  ; — Thomas,  the  modem  prac- 
tice  of  physic ■ Lond.}  1802,  T.  3. 

7.  Crane  , i.  c, 

8i  Varandeus  , 1,  c.,  p,  82. 

9.  Gel.  Agrelliano  , 1.  c. 

10.  Hecquet,  i.  c.  T.  2.  p.  375, 

H.  Le  Vaillabt,  voyage  en  Jfrique,  T.  J, 
p.  324. 

12.  Masow  Good,  1.  c. 
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§ LV, 


Appetito  depravato  dei  cibi  ^ o pica, 

I.  Chiamasi  pica  quella  voglia  ardente  di  mangiare  cose  estraneeDefinizione 
al  genere  degli  alimenti , e senza  alcuna  preparazione. 

Pica  significa  uccello  del  genere  dei  corvi  o delle  cornacchie,  che 
mangia  comunemente , fra  le  altre  cose , la  terra  soprattutto , e le 
piccole  pietre  4.  La  denominazione  di  questa  malattia  sarebbe  ibrse 
derivata  da  siffatta  somiglianza  ? 

IL  La  letteratura  di  questa  malattia  2 5 va  dimostrata  principal-Letteratura 
mente  con  esempj  3. 

III.  Si  hanno  esempj  di  individui  che  mangiarono  terra  4 presa  Esempj 
da  un  vaso  di  fiori 5,  arena6,  calce/,  massime  dei  muri  8,  come  consta 


1,  Sinonimi  : Lai.  Picaceus  appetitus,  pi-  de  appetita  ventricidi  depravato  in  pica  et 

catio,  malacia,  limosis  pica,  gizza,  pitta,  malacia.  Jen.  1698.  — Mergilet  , diss.  de 
citta,  Kitta.Gr.  Allotriopbagia  da  dlló'cp'-Q'*,  pica.  Argent.  4701 . — Meyer,  diss.  de  pica 
peregrino,  insolito  e yayw  mangio,  Frane,  et  malacia.  Erford.,  1702.  — Rininus  , diss. 
Jppétit  bizarre  ou  dèpravè.  Ita.  Voglie.  Ing.  appetitus  erroneus  seu  pica  Lips.,  1719.  — 
Longing  Ted.  Geliisten  , Liìsternheit,  Be!g.  Klcnckart  , diss.  de  vitiis  appetitus  circa 
Bedorven  Eetlust  j Ongerymde  Eonger.  Dan.  esculenta.  Erfort.,  1726.  — Verdries,  diss. 
Quindes  lysten , Sved.  Lystenhet.  Island»  de  appetitu  depravato , quem  picam  vulgo 
Lystigirnd.  vocant.  Giess.  17j6.  — Kniphof  , diss.  de 

2.  Muoio,  diss.  de  picayeu  malacia.  Lips.  pica.  Erford.,  1746.  — Cartheuser,  diss.  de 
4606.  — Michaelis,  diss.  de  pica.  Lips.  1838.  appetitu  alimentorum  praeternaturali.  Fr. 

— Schuster,  diss.  de  pjcsj  seu  malacia.  Ar-  ad  Viadr.  1760.  — Gruwer  , diss.  de  pica 
gent,  1656.  — M.  Hoffman»,  diss.  de  appe-  et  malacia  morbi  genus  grave  ac  curio- 
titu  depravato  , pica  dicto.  Altd.  1662.  — sum.  Jen.,  1 791.  — Préjacque  , diss.  du 
Waldschmid,  diss.  de  pica.  Basii.  1665.  — pica.  Paris  1803. 

Fridericj,  diss.  de  pica.  Jen.,  1668.  — Bohh  3,  Frakcus  a Frankenau  , picae  varia 
diss,  de  pica.  Lips,,  1670.  — J.  M.  Fehr,  de  exempla.  Misceli,  acad.  nat.  cur.  dee.  11, 
esu  rerum  absurdarum;  cum  observ.  Ros.  ann,  8,  1689,  p.  567. 

Lentilii,  et  addendis  G.  Detharding  , Mi-  4.  A.  Castro,  de  morbis  mulierum.  Lib. 
scell.  acad.  nat.  cur.  dec.  1 , ann.  l.  1970.  Ili,  p.  309.  — S.  Schultz,  loc.  infra. 

— Dee.  Il,  ann.  10,  1691.  Append.  56,  dec.  g.  Darwin,  zoonomia  Cl.  Ili,  c.  2.  19. 

Ili,  a.  5 e 6 , 1697  e 1698.  Append,  p.  147,  6.  Sennertus,  pract,  med.  lib.  Ill  , part, 

— G.  Segkr,  de  esu  rerum  absurdarum  ; 1,  sect.  11,  cap.  V.  — Bartholibus,  hist.  anat. 
cum  obs.  Lentilii,  ivi,  dec,  1 , ann.  4 e 5 , cent.  IV,  N.  95.  — Bierling,  1.  sotto  citat. 
1675  e 1674,  p.  150,  dee.  Ili,  ann.  3,  append.  — Lanzoni  , ivi,  — Schurig  , chylologia  , 
p,  106.  — van  der  Bay,  diss.de  pica.  Lugd.  p.  38,  43.  — Viridét  , de  prima  codione» 
Bat.,  1676.  — Bbrgh  , diss.  de  pica.  Lugd.  part.  ili,  p.  304.  — Rust  , Magazin  fiir  die 
Bat.,  1676,  — Brotbeck,  diss.  de  pica.  Tub,  gesammt . Heiik.  B.  19.  Heft  2,  p.  277. 

4676-  Major,  diss,  de  malacia.  Kil.,  1677.  7.  Valentini  , 1.  sotto  cit.  — ■ Horstius  , 

— E.  HaGedorw,  de  esu  absurdorum.  Misceli,  opp.  p.  160.  — Verzacha,  obs.  med.  centu- 
acad.  nat.  cur.  dee.  11,  ann.  4,  1685,  p 147.  ria,  N.  92. 

— Better,  diss.  de  pica.  Dltraj.  , <687.  — 8.  Ferkelio  , patholog.  lib.  VI  , c.  8.  — 

Cnopff,  diss.  de  pica.  Altdorf. , 1687  Albi-  Roderici  a Fonseca,  consultai,  med.  T.  Il* 
nus,  diss.  de  pica.  Francf. , 1690.  Maler,  consil.  23.  — YiNcqukdesi  ì l.  infr,  cit, 
diss.  de  pica.  Bassi!.  1692.  — Graussius  d isa. 
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a noi  pure  da  parecchj  esempj  } creta  *,  argilla 1  2 * 4,  fango  8,  mattoni  * 
polvere  d’ogni  genere  5,  piombo  6,  cenere  7 (come  ci  accadde  di  ve- 
dere in  una  fanciulla,  a Vilna,  senza  alcun  indizio  di  clorosi)}  pece  8, 
carta  9,  fili  di  tela}  — (la  figlia  di  un  mercante  del  sobborgo  di  Como 
(borgo  Vico)  di  diciott’ anni , alquanto  imbecille  e clorotica,  già  da 
molti  anni,  principalmente  in  tempo  d’ inverno , vien  presa  da  sfre- 
nata voglia  di  mangiare  filacce,  cui  tengono  dietro  gravissimi  inco- 
modi del  basso  ventre.  Camicie,  lenzuoii  e quanto  le  torna  per  le  mani 
tutto  lacera  per  soddisfare  a questa  sua  voglia  } io  V ho  vpduta  nel 
mese  di  giugno  dell’anno  i83o,  eh’  era  gravemente  febbricitante } — - 
un  caso  consimile  venne  osservato  anche  da  Pauli  10 11).  Si  hanno  pure 
esempj  di  persone  che  mangiarono  peli 41,  capelli  tanto  proprj  che 
d’altre  persone12,  carne  cruda13,  anche  umana  14,  pidocchi  15,  ragnii6, 
formiche } — (la  celebre  cantante  Catalani,  passeggiando  con  me  } 
l’anno  1819  a Vilna,  in  un  giardino  nel  sobborgo  Antokol , man- 
giava con  avidità  le  formiche,  dopo  aver  loro  levata  la  testa) } — rane 
vive17,  lucertole18,  serpi19,  sorci20,  gatti21,  cera.  — (Nelle  memorie  di 
mio  padre  trovo  registrato  il  seguente  caso:  a La  nobile  V.  . . di 
Cremona,  per  quanto  mi  riferì  ella  stessa  nel  mese  di  settembre  1791, 
nell’ultima  sua  gravidanza  venne  presa  da  un  invincibile  appetito  di 
mangiare  della  cera,  e ne  mangiava  di  fatto  nascostamente  ogni 
giorno  una  quantità  considerabile  , senza  alcun  danno.  55,  — Un 
esempio  simile  trovasi  registrato  nelle  storie  di  malattie  stampate 
dai  medici  di  Breslavia  l’anno  1702,  p.  121.  — Si  hanno  ancora 
esempi  di  chi  mangiò  le  croste  staccate  dalle  proprie  pustole  vajuo- 


1.  Rommel.  1.  sotto  cft. 

2.  Rbuswer,  observ.  N. 

5.  Matth.  Uesseus  , observ,  med.  c.  Vili. 
— Tsmaeo,  medie.  Lips.  1691,  p.  570. 

4.  Fonseca  , I.  c.  cons.  29. 

5.  Fehr,  l.  c. 

6.  Tolpjus,  observ.  li b.  IV.  c.  24.  *—  Bo- 
Net,  sepulchr.  lib.  I,  p.  810.  — Binwinger  , 
observ.  cent.  11. 

7.  Savanarola,  pract..  p.  688.  — Diet,  des 
sciences  mèdicales  Voi,  50  , p.  146. 

8.  HANNEMANN  , 1,  SOttO  CÌ  t.  — FORE8TU8, 

obs.  lib.  XVI11,  obs.  7. 

9.  Bleoland  , anat.  med . Schrift . ilber  ei- 
nige  Krankhi  der  Verdamingswerkz.  p.  156. 

40  L.  che  si  citerà  più  sotto. 

11.  Breslauer  Sammlung.  4719  (« Das  Garn 
den  Stiihlen  , von  der  sogenannten  Priigel- 
JSaih  »). 

12  Breslauer  Samml.  ann.  cit.,  p 889  (Die 
Haarfresserin  zu  Jffeking). 

13.  Omofago  , da  wjuo’s.  crudo  , e yayw , 


mangio.  Lat.  Crudivorus.  Cfr.  Dictiomaìtè 
des  sciences  mèdicales  T 21,  p.  344. 

14.  Aboallatif,  Denkxviirdigkeiten  Aegyp- 
tens,  p 313.  — Grower,  A Imanach  fiir  Aerz - 
te  und  THchtàrzte , 1792  , N.  15,  p.  172.  — 
Diet,  des  scienct  mèdicales , T.  2 , p.  186. 

15.  G.  Clauder,  Pediculos  vivos  recens 
captos  avide  devorans.  Misceli  acad.  nat. 
cur.  dec.  Il,  ann.  6,  1687,  p.  355. 

16.  S.  Sciioltz  , singularis  idiosyncrasia 
naturalis  , aranearum  comestio  innoxia. 
ivi  dec.  I.  a'nn.  2,  1671  , p.  29,  — VergniD 
gungen  mlissiger  Stunden.  P.  X , p.  42. 

17.  Doleo,  encyclopaedia  medie. , p.  915. 

18.  Breslauer  Samml . 1.  c.  da  Marcello 
Donato. 

19.  Aiiorn,  in  Misceli,  acad.  nat.  cur.  dee. 
ili,  anno  1,  oss.  59,  p.  HO, 

20  Storch  , AbhandL  von  Kinderkrankh . 
B.  3 , p.  513  ( Ber  Mause- Wilhelm*  a.  1720. 
Vivente  Eisenach  ). 

21.  G.  Rizemb,  hist.  nat.  li b.  ili  (Un  gat- 
to vivo  colla  pelle  e coi  pelij 
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lose*,  lo  sterco2,  le  feci}  — Paulini  riporta  un  caso  straordinario 
di  pica,  in  una  donna  gravida  che  mangiava  con  grandissimo  gusto 
le  feci  ancora  calde  di  un  uomo.  — E non  mancano  pure  altri 
esempj  4. 

IV.  Questa  malattia  suole  manifestarsi  nei  ragazzi  5,  massime  in 
quelli  che  soffrono  di  vermi}  nelle  fanciulle6,  principalmente  nelle 
clorotiche7  e amenorroiche8,  nelle  donne  9,  soprattutto  nelle  gravi- 
de i0}  e negli  idropici41.  Non  vanno  esenti  da  questa  malattia  neppure 
i neonati,  come  taluni  vorrebbero12,  nè  gli  uomini  *3,  nè  le  vec- 
chie14. Vi  vanno  soggetti  in  ispecie  quelli  che  ebbero  soppressione  di 
emorroidi,  di  vomito" abituale  15  e di  qualche  malattia  cutanea  16.  Come 
pure  ì maniaci  17  e gli  idioti  18.  La  cgusu  prossimo.  della  pica,  si  at— 


Zacut.  Lusitane»,  cent.  CCCIV^,  lib. 
111.  — Riedlin,  tin.  med.  ann.  IV,  p.  893. 
— Ettmììller  , opp.  cap.  de  pica  et  rnala- 
cia,  p 88 

2 Borelli  , observ.  cent.  IV  , N.  2.  — 
Riedlin,  1.  c.  antì.  1697,  p.  800. 

3.  Misceli,  facad.gnat.  cur.  dee.  ll|,  ann, 
8,  1686,  append.,  p.  16. 

4.  N.  Fairfax,  a woman,” during  her  green 
sickness  was  invited  by  her  pica  or  lobging, 
to  suck  the  wind  out  of  bellows  (Philosoph. 
transact.  K,  1667,  p.  850).  — P.;Rommel  de 
pica  febricitantis  sen  febre  spurissimo  po- 
tu  curata  (exfstercorata  colluvie,  quae  por- 
corum  sordibus  lustrandis  et.Cabluendis, 
vulgo  einer  S auschwemme  destinata  est). '.Mi- 
sceli. acad.  nat.  cur.  dec.  Ill,  ano.  2,  4694, 
p.  3364*—  Eine  sonderbare  Pica  (beveva  l’ac* 
qua  con  cui  si  lavavano  te  latrine  ) dal 
J ournal  complèmentaire  du  diction,  des  selene 
méd , Aoxu  1729  in  Froxuep’s  , ISotizen  aus 
dem  Gebiete  der  JSalur-und  Ueilk.  B.  26  > 
iV.  7,  p.  lo». 

5.  S.  Schultz  , de  pica  sen  maìacia  pue. 
rorum.  Misceli,  acad.  nat.  cur."dec.  1.  ann. 
6 e 7,  1675  e 1676,  p.  202, 

6.  B.  Valentini  > de  puella  pica  laboran- 
te.  Ivi,  dee.  Il , ann.  3 , 1684  , p.  187.  — M. 
Pauli  , de  mira  et  rariore  in  puella  qua- 
drienni maìacia.  Ivi,  dee.  Ili  , ann.  7 e 8 , 
1699,  1700,  p.  148, 

7.  « Quelli  i quali,  mentre  sono  gio- 
vani, hanno  cattivi  colon  per  molto  tem- 
po e continuamente,  non  però  sìmile  al- 
Pitlerizia,  costoro,  sieno  uomini  o donne, 
lagnatisi  di  mal  di  capo  , e mangiano  pie- 
tre e terra  » (Ippocrate,  libr.  U.  Prorrhet). 

8.  Zacuto  Lusitano  , prax.  admirabilis. 
Pars  poster,  obs.  116.  — N.  Blegny  , mona- 
tliche  neuerb/fneie  J rimerie . sive  Zodiacus. 
ann.  1,  p.  107. 


9.  Ch.  J,  TreW  , Serie  di  osservazioni  f 
Act.  acad.  nat.  cur.  Voi.  VI,  p.  458. 

10.  Paolo  Egina,  de  re  medica,  lib,  1,  cap. 

I,  — Orazio  Augenio  , epist.  et  consult, 
med.  Francf.,  1597,  T.  11.  epist.  22.  — Beck. 
diss.  de  pica  praegnan  tium.  Lugd.  Bat.  1653. 

— C.  Th.  Bierling,  Misceli,  acad  nat.  cur. 
dec,  i.  ann.  2.  1671,  p.  311.  — J.  L.  IIanhb- 
mann,  gravida  pica  laborans  panem  in  pice 
intinctum  avide  et  innoxie  comedit.  Ivi  » 
dee.  11.  ann.  % 1683  , p.  77.  — J.  McraltO 
de  pica  in  gravidis.  ivi, dee.  Il,  ann.  7,  1688 
p.  421.  — J.  La*zoni  , d©  pica  sirigulari  in 
gravida.  Ivi,  dee,  Hl9  ann.  5,  1695  e 1696, 
p.  52, 

11.  J.  Lasg  , epist,  med.  Hann.  16o8,  lib. 

II,  N,  Xll.  — G.  Th,  Bierling  , adversaria 
curiosa.  Jen.  1679,  ob3,  51.  Schol. 

12.  Blanchard,  in  collectan.  medie,  phys* 
cent.  IV,  obs.  13  , 73,  — Albrbciit  , in  Mi- 
sceli. Buchneri  , 1700  } mens,  August.  , 
p.  1270  ('Raccontasi  di  neonati  che  pian- 
gevano continuamente  e ricusavano  qua- 
lunque alimento  , finché  non  veniva  loro 
dato  , o per  lo  meno  accostalo  alla  bocca 
quello  che  appetiva  la  madre  incinta!  ) 

13.  J.  A.  Geksel,  do  pica  virili  seu  appe- 
titu  inordinato  rerum  vitiosarum  , et  a 
natura  humana  alienarum,  ac  inedilium. 
Ephem,  acad.  nat.  cur.  cent  1 e 11.  p.  42§. 

— S.  Reisel,  maritus  pro  uxore  gravida  (!) 
pica  laborans.  Misceli,  acad.  nat.  cur.  dee, 
1,  ann.,  1671.  p.  16 

14.  S.  Rommel  , de  pica  in  multere  sexa- 
genarian ivi,  dee.  Ili,  ann.  4,  1696,  p.  35. 

13.  Varasdaeus,  de  morb.  ventric.  cap.  IV. 

16.  Ettmììller,  colleg.  pract.  et  med.chi- 
rurg.  consult,  cas.  3. 

47.  V.  il.  Voi.  11.  al  cap.  della  mania. 

18.  Jeimc  fille  hqi'bivore.  Bulletin  des  scienc* 
méd.  Octobr.,  4828,  p.  244, 
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tribuisce  ad  uno  stato  morboso  della  saliva  , del  ventricolo  -,  del— 
l’utero2,  del  sangue  3 ed  alla  pletora  Probabilmente  vuoisi  acca- 
gionare ad  una  condizione  recondita  dei  nervi , talvolta  congenita  5„ 
non  molto  diversa  da  quella  che  producono  distinto,  lef idiosincrasie? 
e le  antipatie  le  allucinazioni  7,  gli  appetiti  capricciosi  8 e la  de- 
pravazione del  gusto  9,  al  che  concorre  pure  la  legge  di  abitudi- 
ne. — La  fanciulla  di  Zacuto , della  quale  abbiam  fatto  cenno) 
di  sopra,  avendo  per  ignoranza  assaggiate  le  sue  feci,  si  abi- 
tuò a poco  a poco  a mangiarne  in  maggior  copia,  cosicché  ne  fece; 
per  tutta  la  sua  vita  un  alimento  piacevolissimo.  La  causa  che  pro- 
duce la  pica  determina  a desiderare  non  soltanto  alimenti  strava- 
ganti e insoliti , ma  anche  altra  sorta  di  oggetti  1°,  massime  appar- 
tenenti alla  venere  e perciò  costituisce  un  oggetto  importante  della i 
medicina  forense. 

Diagnosi  V.  Noi  non  accordiamo  alla  pica  tanta  estensione,  e,  stando  alla  defi- 
nizione non  crediamo  affetti  da  questa  malattia  i popoli  che  per  indole» 
naturale  mangiano  Fargilla  ferruginosa  (geofagi 42),  i pidocchi  ( ftirio -• 


4.  Galeho,  de  Iocis  affect.  lib.  V.  c,  6. 
— Varaisdaeus,  1.  c. 

2.  Van  Helmont. 

3.  « La  voglia  di  mangiar  terra  indica  la 
corruzione  del  sangue  « Ippocrate. 

4.  Roderico  da  Castro.  --  Moriceau. 

8.  G.  A.  de  Vincqukdes  de  pica  insolito 
in  prole  a matte  in  foetum  traducta. 
Ephem.  acad.  nat.  cur.  cen  t.  Ill  e IV,  p.  343. 

6.  Scotto  , physica  curiosa  , cap.  de  ad- 
versantibus  caseum  aliosque  nonnullos  ci- 
bos.  — Wepfer  (de  lanione  cameni  adver- 
sanle)  in  Misceli,  acad.  nat.  cur.  dee.  II. 
ann.  8,  p.  178.  Cfr.  Bictioiu  des  scienc.  mèd. 
art  antipathic. 

7.  V.  Voi.  Capo  delle  Allucinaz, 

8 Lawgio  (valetudinarium  gravidarum, 
Pi  846)  dice  che  la  pica  delle  gravide  si  ri- 
scontra soprattutto  nelle  donne  sofistiche  e 
capricciose  ».  1 Greci  chiamavano  Malaci 
quelli  che  i Francesi  chiamano  enfans  ga- 
tes. ciò  che  può  dirsi  di  ambedue  i sessi  e 
di  qualunque  età,  ogni  qual  volta  per  l’e- 
ducazione molle  e viziata  , i fanciulli  se- 
guono ostinatamente  la  loro  volontà,  né 
vogliono  intender  ragioni  ».  Sauvages  , 
1.  c. 

9.  Voi.  Ill,  cap.  XXXI,  § CXX.  IV. 

10.  « Un  ragazzo  di  Montpellier  affetto 
da  malacia,  afflitto  e sospiroso,  ricusava 
ogni  cibo,  e pregava  istantemente  giorno 
1 notte  che  gli  desse  il  pappagallo  di  un 


suo  vicino;  la  madre  del  ragazzo  pen- 
sando che  dal  soddisfare  questo  appe- 
tito dipendesse  la  vita  del  figlio,  gli  com- 
pera un  altro  pappagallo,  lo  ammazza  e lo 
dà  da  mangiare  al  suo  diletto  figlio;  ma 
questi  piangendo  dirottamente  grida  che 
vuole  il  pappagallo  che  senti  va  a cantare  ». 
Sauvages,  I.  c. 

HI  Gael.  Aureliano,  morb.  chron.  lib. 
IV,  cap.  IX,  de  mollibussive  subactis  quos 
graeci  pah^nxTrovi  vocant. 

12.  Come  gli  Oitomachi  che  abitano  i de- 
serti dell’America  meridionale  (Aless.  Hum- 
boldt, Ansichlen  cler  JSatvr  mit  wissenschaf- 
tlichen  Erlaaterungen  B.  1,  1808)  e gli  etiopi 
delle  isole  Martinica  e Guadaluppa  (Mo- 
read  de  Jonè,  observation  sur  les  géophages 
des  Antilles  in  J ournal  de  médec , chinirg.  et 
pharmac.  de  Leroux,  T.  36  Mai-Aoùt  1816). 
Cfr.  Observations  phxjsiologiques  sur  le  géo- 
phagisme  par  Mr.  Camili.i.  Dal  gioì  naie  ar- 
cadico, Luglio  1824  , in  Bulletin  des  scienc. 
médicales.  Février.,  1829,  p.  183.  È noto  però 
che  Hunter,  parlando  della  voglia  di  man- 
giare l’argilla  degli  Etiopi  che  vivono  nel- 
la Giammaica  la  riguarda  siccome  una  ma- 
lattia epidemica,  di  questo  paese  (Observa- 
tions of  the  diseases  of  the  army  in  Jamaica ). 
E Mason  classifica  la  pica  (da  lui  detta 
atrofìa  del  ventricolo)  fra  le  malattie  endemi- 
che delle  regioni  tropiche  (Edinburgh  medie. 
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favi  i) , le  locaste  2 } — i prestigiatori  i quali  per  amore  di  gua- 
dagno inghiottiscono  pietre3,  coltelli  e monete4}  — le  fanciulle 
che  si  pascono  di  cose  strane  che  esse  si  comperano  buonamente  per 
cosmetici  5}  — le  gravide  che  mangiano  cibi  comuni  in  quantità 
maggiore  del  solito  6 , od  appetiscono,  diversi  cibi  ma  non  stravaganti, 
e desiderano  ora  questi,  ora  quelli , o qualche  cosa  di  ignoto.  — Sau- 
vages  7 dice  : « io  ho  veduto  una  donna  gravida,  la  quale  per  un 
mese  intiero  andava  pensando  cosa  avrebbe  mangiato,  e non  lo  sapeva 
indovinare}  appetiva  poi  ansiosamente  ciò  che  le  era  tutt’  affatto  sco- 
nosciuto 99  — e quegli  ammalati  che  desiderano  quasi  per  istinto 
cibi  salutari,  p.  e.  quelli  che  soffrono  di  acidi  dello  stomaco,  le 
terre  assorbenti  gli  scorbutici , gli  acidi  vegetabili 

'VI.  Vi  sono  di  quelli  che,  non  potendo  ottenere  ciò  che  deside-Prono- 
rano,  provano  ansietà  e sentono  come  trafiggersi  il  cuore  9.  Altri 
soddisfando  al  loro  appetito,  soffrono  malattie  gravi  10,  che  si  devono 
però  distinguere  dalle  malattie  prodotte  dall’  istessa  pica.  Cosi  Va- 
BANDio11  ritiene  indistintamente  la  decolorazione  , le  cachessie , le 
ostruzioni  dei  visceri,  le  cardialgie,  come  effetti  della  pica,  e a torto. 

— Le  gravide  possono  soddisfare  alla  pica  senza  pericolo.  — Came- 
ber12  narra  di  una  donna  gravida  che  mangiò  un  gran  vaso  di  ala- 
bastro senza  alcun  danno.  — Nella  febbre  acuta , quando  l’ammalato 
indebolito  cerca  ansiosamente  cose  insolite,  che  dapprima  gli  dispia- 
cevano, indica  un  imminente  delirio,  e pericolo  grave  i3. 

VII.  Essendo  istinto  dei  ragazzi,  durante  la  dentizione,  di  acco-  roflIassi 
stare  alla  bocca  tutto  ciò  che  trovano!14,  si  dovrà  incominciare  per 


and.  surgic.  Journal,  dpril.  1833,  p.  289)  — 
Cfr.  anche  Ségolo,  iiber  das  mal  d'estomac, 
Oder  mal-coeur  ( dirt  eating)  eine  chronische,  in 
denKolonien  einheimische  Krankheit  der  Neger 
(Behreind  , allg.  Bepert . der  med.  chirurg , 
Journalistik  des  duslandes  4.  iahrg.  1833,  N. 

1,  p. 

3.  Fernerer  Verfolg  der  russischen  IVel- 
tvmsegelung  in  dusziigen  und  Briefen  voti 
Dr,  Meutens  (Trorie v , jSotizen  aus  dein  Ge- 
mete der  Natur-und  Heilk , B.  23  , N.  3 , 
p.  35,). 

4.  Malis  nella  Classe  X. e nelle  storie  dei 
viaggi  fra  gli  Ottentotti  ed  acridofagi. 

5.  Pica  simulala  di  Sauvages,  l.  c.  spec.  6. 

6 Cap.  XIV,  § XL1X,  1. 

7,  Pica  volontaria  di  Sawages  , 1.  c.  , 
spec.  3. 

8.  Nicolò  Nicola,  serm.  V.  Tract.  IV  , c. 
3 (di  una  gravida  che  consumava  XX  lib- 
bre di  pepe).  — Buch»er  . misceli,  pbysic 


med.,  1727  , p.  sto.  — Commerc.  literar. 
Norimb.,  1732,  p.  47  (una  libbra  di  pepe,). 
Cfr.  M.  B.  a Bermtz,  de  mira  cancros  co- 
medendi  aviditate.  Misceli,  acad.  nat.  cur. 
dee.  1,  ann.  3,  1672  , p.  318.  Vi  sono  delle 
gravide  che  per  nove  mesi  si  pascono  sol- 
tanto di  limoni. 

9.  L.  c. 

10.  Pica  dei  scorbutici  di  S -.wages,  1.  c. 
spec.  4, 

11.  Zaouto  Lusitano,  Ettmullkr,  11.  cc. 

1.  D.  Bschrrer  , de  appetitu  cretae  in 
puella  septem  annorura,  leucophlegmatiae 
causa  Misceli,  acad.  nat,  cur.  dee.  111.  ann* 
2,  1694,  p.  344. 

2.  L.  C.,  p.  90. 

3.  Bphem.  acad.  nat.  curios,  cent.  Ili  et 
IV,  p.  126. 

4.  GruNEu,  semiotiee  p.  314. 

3.  Voi.  111.  Cap.  IX  , § XXXV,  2. 
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tempo  a non  allettarli  con  cose  strane.  Si  dovrà  inoltre  fino  dalla! 
prima  età  stabilire  un  regime  dietetico,  moderare  le  emozioni  dei- 
P animo  e reprimere  i soverclij  desiderj.  Manifestandosi  qualche  ap- 
petito depravato,  si  dovrà  subito  opporvisi  colla  persuasione,  e sei 
occorre,  anche  col  castigo.  La  pica  non  si  dovrà  mai  celebrare  co- 
me una  curiosità  onde  non  cercare  una  piccola  gloria  in  una  cosai 
strana.  Gli  stratagemmi , che  consistono  nel  mescolare  alle  sostanze! 
che  questi  ammalati  appetiscono,  gli  emetici,  i catartici,  la  coloquin- 
tida,  Passa  fetida1,  od  altri  farmaci  analoghi,  p.  e.  alla  'calce  e alla 
terra,  la  magnesia  e all’amido  2 di  rado  riescono  all’intento.  — Al- 
cuni medici  di  Breslavia  3 narrano  di  una  donna,  la  quale  non  tra- 
lasciò di  mangiare  candele  di  cera,  quantunque  fossero  state  dap- 
prima nelle  mani  di  moribondi,  o coperte  di  colonquitida. 

Cura  Vili.  Nell’ intraprendere  la  cura  della  pica  inve  terata,  cui  nonvaN 
sero  a guarire  nè  i mezzi  morali4,  nè  i viaggi,  si  avrà  riguardoaìlo 
stato  delle  prime  vie,  ed  alla  costituzione  deì  corpo.  Non  esistendo 
alcuna  controindicazione,  si  darà  quindi  P emetico , od  uul  purgante, 

I vermi , gli  acidi , si  cureranno  coi  farmaci  opportuni.  Nei  soggetti 
rachitici  o clorotici , giovano  il  succo  espresso  dalle  viti  dei  pam- 
pini, lodato  da  Etmuller  s e il  ferro  6.  Giovò  pure  V elisir  acido 
delPH^LLER  7.  Vennero  inoltre  preconizzate  generalmente  nella  pica 
alcune  mandorle  amare  da  prendersi  ogni  giorno  alia  mattina  8,  i 
semi  di  senape* , di  aneto,  di  coriandro  40,  e i cataplasmi |41  appli- 
cati all’epigastrio.  Nella  pica  delle  gravide  pletoriche  si  dovrà  ricor- 
rere sollecitamente  alla  flebotomia , avendosi  esempj  di  malacia  gua- 
rita mercè  ii  flusso  emorroidale12.  — Ad  alcunegdonne  pregnanti  si 
sogliono  soddisfare  gli  appetiti  di  cose  strane  facendojloro  mangiare 
de’ capperi  e delle  ulive  condite  con  salamoia. 


i.  EtfmQller,  1.  o.,  p.  37.  r-  Fkhr,  l.  c 

a.  Aezio  riguardava  già  l’amido  come 
rimedio  utile  per  quelli  che  appetiscono  la 
terra  (Tetrabibl.  Ill,  sect.  1,  c.  23,  sect.  4 , 
c.  iO). 

3.  >•  La  distrazione  allontana  facilmente 
il  pensiero  da  siffatto  appetito  depravato* 
Varandeus  , 1,  c, 

4.  Frarcis  , si  dovranno  quindi  purgare 
le  gravide  affette  da  pica,  Paris,  1615. 

8.  I.  c. 

fi.  R.  Limaturae  martis  grbna  quatuor. 

Corticis  cinnamomi,  grana  duo. 

Saccari  albi  , grana  sex . 

M»  f.  pulvis,  da  prendersi  tre  volte 
al  giorno. 


7.  Rcst  , 1,  c. 

8.  Vakandaeus  , 1.  c.  p,  91, 

9.  Claudinus  , empirica  rationalis.  Bo- 
non  , 1653. 

10  Hecqoet  , op.  c.  % II,  p.  372  ex|  Hol- 
lerio. 

11.  R.  Pulveris  corticis  cìtri 

herbae  melissae , 

radicis  calami  aromatici  àà  uncias 
duas. 

Infunde  vino  fervido,  quo  frige 
facto  , 

adde  o lei  mastichis  nardini  q.,s. 
ut  iiateum  pane  tosto  cataplasma. 

12.  Rhodios,  observ.  medicinal.  Patavii 
4637.  cent.  11.  obs.  57. 
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§ LVI. 


Mancanza  d’ appetito  dei  cibi } o anoressia. 


I.  La  diminuzione  o la  cessazione  della  fame  in  persone  cheDefinizion* 
hanno  Io  stomaco  digiuno,  chiamasi  anoressia  i. 

II.  Questa  malattia,  da  molti  autori  trascurata2,  venne  descritta  so-  Lettera- 

prattutto  in  parecchie  dissertazioni  inaugurali  3 e nelle  opere  di  tura 

SaUVÀGES  4.  I 

III.  Vi  sono  diversi  gradì  di  anoressia ; di  fatto,  ora  si  appeti- 
scono i cibi  soltanto  meno  del  solito,  senz’altro  incomodo  (disores-  Smtomi 
sia  o diminuzione  di  appetito)-,  — ora  essi  fanno  nausea , a cui;  si  associa 

un  senso  di  pienezza  o di  peso  allo  stomaco  con  sapore  ‘cattivo 
della  bocca  ( cacosizia , o nausea  dei  cibi  j ^ — — * o talvolta  ripugnano 
assolutamente,  ripugnanza  questa,  alla  quale  si  uniscono  il  languore 


4.  Da  appetito,  e « privazione.  — 

Latìw.  inappetenza  , cibi  fastidium  ; Li- 
mosis  expers.  Frane.  Perle  cTappeiit,  affa - 
dissement,  dégoui  d'alimens.  1 tal*  Perdita  > 
mancanza  d'appetito . Ingl.  Want  of  appe- 
tile ; Loathing  for  food.  Ted.  Verlorne  Esdust. 
Bel g Spyswalging ; Onlust  tot  eeten.  Dan. 
Madleede.  Sved.  Matleda  / Hungerldshet. 
Irland.  Olyst.  Spagn,  Vessatori  Detsason . 
Portogh,  Falla  de  appetite. 

2.  Per  es.  dai  compendj  più  recenti  di 
medicina  pratica  ; — dal  Dictionnaire  des 
sciences  médicalea.  T.  2.  p.  177;  — dal!’  En- 
cyclopaedists Worterburch  der  medicinisch. 
Wissenchaft.  T.  2,  p.  616. 

3.  Apfelstatt  , di  ss.  de  anorexia.  Lugd. 
Bat,  1606  ; — Tandlen,  diss.  de  anorexia 
ventricoli.  Viteberg.  1615.;  — Rietmann  diss. 
le  anorexia.  Basii.  1622.;  — Moebius  de  ano- 
rexia seu  inappetentia.  Jen.  2645;  — Bol- 
line. Kepi  olvopz^i  <x$  seu  de  inappetentia 
ventricuii.  Jen.  1649;  — Nesterus,  diss. 
wept  àvops£ itx$.  Jen.  1649.;  — Wolffius  , 
diss.  de  anorexia.  Oeideib.  1657;  — Sche«- 
«jcs  , diss.  de  inappetentia  ventricuii.  Jen. 
4660;  — Iscan.  diss.  antipathiae  singulares, 
*eu  de  naturali  sed  mirabili  cibi  et  potus 
festino,  odio  et  a Mi  nentia  Jen,  1678;  — 


Camera RiU9,dis8.  deanor®xia ,/fuHng.  1679’; 

— FA8CH,|diss.  de  anorP  ^>a.  Jen,  4681  ; — 
J.fMAUR.|noFFMANN,  diss,  de  anorexia.  Altd. 
1685;  — Schroeter  , diss.  Tttpi  dvops^ioiq, 
Jen.  4686;i—  METius,|diss.  de  anorexia.  Wi- 
teb.  1691  ; — Vesti  , diss.  de  anorexia. ?Er- 
ford»ìl691;  — Molitor  , diss.  defanorexia, 
Giess.  1692;  — Ferry  ,%diss.  de  anorexia. 
Lugd.  Bai.  1693.  — Crausius,  diss,  de  ano- 
rexia. Jen.  1695;  — Pauli,  diss.  de  anore- 
xia. Basii-  1703;  — ScHNiTZLEH,|diss.  de  ano- 
rexia. Duisb.  1705;  — Sperling,  diss.  de 
anorexia.  Vittenb.  |1706;  — Schilling?,  de 
anorexia,  sive  ciborum  fastidio.  Alidori 
1712.  — Dreckmeyeu  , diss.  de  anorexia. 
Lugd.  Batav.  4715;  — Gans,  diss.jde  inap- 
petenza Argent.  1727;  — Grave,  diss.  de 
de  appetitu  prostrato.  Lugd.  Bat.  17M  ; — 
Snell,  diss.  Jde  inappetentia,  Giess.  1743  ; 

— A.  E.  de  Buchner,  de^aegrotantium  inap- 
petentia salutari  et  morbosa.  Hai.  1749;  — 
Hfifstetter,  diss.  de£fame|abolita  Jen.  4758; 

— van  der  Worm.  diss.  de  anorexia,  Lugd. 
Batav.  1762;  — Mellvane  diss.  de  anorexia. 
Edinbueg,  1771. 

4.  Nosologia  method  ca.fCIass.  naorb.  Vi. 
gvn,  XI. 


Necrosco 

pia 
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dello  spirito  e del  corpo,  l’ebetudine  dei  sensi,  il  fetore  della  boc- 
ca, V aridezza  della  cute,  le  impetigini,  il  polso  piccolo,  impercetti- 
bile, la  soppressione  delle  feci,  delforina,  dei  menstrui , 1’  emanazione 
universale , e la  contrazione  del  ventre  (asizia,  aposizia i. * *  4). 

IV.  Si  è detto  che  i cadaveri  degli  nomini  2 morti  di  fame 
46  non  sono  così  emaciati  come  quelli  che  periscono  per  tabe  3 » e 
ciò  venne  non  ha  molto  confermato4  dalla  necroscopia  di  una  donna 
affetta  da  asizia  5.  Si  sono  trovate  inoltre  vuotate  pel  lungo  digiuno 
le  cellule  che  contengono  la  pinguedine,  e consumata  perfino  la  mi- 
dolla delle  ossa  6.  Si  videro  inoltre  i muscoli  diminuiti  di  volume  7, 
i vasi  sanguigni  privi  di  sangue  (del  quale  per  altro  non  sono  sem- 
pre privi  coloro  che  muojono  di  fame  8)  • le  arterie  ostruite  da  po- 
lipi 9,  e varie  alterazioni(principalmente  scirrose)  del  ventricolo  10,  de<di 
intestini11,  del  mesenterio  12,  del  fegato  13,  della  cistifellea14,  del  pan- 
creas 15,  della  milza  16,  o di  molte  parti  insieme  44  — così  nel  cadavere 
di  Anna  Garberò  si  vide:  l’intestino  retto  ristretto,  il  colon,  secca- 
tamente il  transverso,  pieno  di  feci  indurite , e trascinat  o dal  proprio 
peso  entro  la  pelvi  ; il  ventricolo  inoltre  talmente  ripiegato  all’  in- 
giù 6<  che  la  sua  estremità  splenica , o cieco  fondo  rivolto  in  alio 
si  trovava  a contatto  col  diaframma  e colV  esofago  , ed  il  corpo 
discendeva  obliquamente  per  i due  terzi  della  sua  lunghezza , e po- 
scia, ripiegandosi  ad  angolo  acuto , colla  sua  estremità  pilorica 
s'innalzava  quasi  sino  al  collo  della  vescichetta  del  fiele..,  & esofago 
era  ristretto  e contratto  17  ». 


i.  Dal  greco  dico  da  avversione  e etrtovt 
alimento.  — Roderico  da  Castro,  de  asi- 
tia.  Florent.  1630;  — Sebiz,  diss.  de  inedia. 
Argent.  1664;  — Rumpel  , diss.  de  inedia 
quorundam  hominum  diuturna.  Lips.  1674. 

2 De  animalium  inedia  peremptorum  !u- 
stralione  anatomica,  vedi  Hauler,  Locas  , 
(1.  c.),  C-  P.  Collard  db  MaRtigny,  in  Ma- 
g Et*  di  e,  Journ  de  physiologie  T.  8.  p 153. 

3 Guglielmini,  de  natura  et  constit.  san 
guinis  N«  33. 

4.  Necroscopia  di  zinna  Garberò  asita  per 
lo  spazio  di  32  mesi,  11  giorni,  con  riflessioni 
del  professore  L.  Bolaivdo  e di  L.  Gallo. 
Dre.  in  chirurgia.  Torino  1828. 

5.  Ildapjo,  vedi.  Stahl,  theor  medie,  vera 
p,  375. 

6.  Necroscopia  di  Anna  Garberò  p.  5. 

7.  Una  fanciulla  padovana  di  cui  parle- 

remo a lungo  pi  vi  tardi  affetta  d’inedia  per  3 

mesi  continui  espelleva  dai  ventre  ogni 

giorno,  od  ogni  due  giorni  una  libbra  di 

sangue.  Simile  a questo  dice  Gasp.  Rejks. 

(cara  pus  Elys.jucund.  quaest  N.  23)  essere  il 

caso  di  una  monaca  descritto  da  Matteo  de 

Grardi  (Practica.  Papiae  1497  cap,  de  vomi- 

tu)  la  quale  vissetreanni  vomitando  ogni 


cibo,  e provando  insieme  forti  dolori  allo 
stomaco,  percalmare  i quali  veniva  salas- 
sata, fino  due  e fino  tre  volte  la  settimana). 

8.  Necroscopia  di  A.  G.  p.  8.  il. 

9.  Beccari  l dajci tarsi.  Append.  § XXXIII. 
Vedi  Hombergio,  et  Monument.  R.  sclent 
acad.  ann.  1704. 

10.  Fantonius  observ.  anat.  med.  select.; 
— Bonet  sepulchr.  lib.  Ill,  sect.  1,  obs.  1. 
4,  9;  — Ritter  Hoksle  , 1.  citandis. 

H,  Necroscopia  di  A.  G.  p.  12,  sq.;—  James 
Me.  Raughton’s,  Fall  von  einem  Manne  der 
54  Tage  nur  von  Wasser  lehte.  Ex  American 
jowm.  of  medical  sciences  1830.  Aug.  p.  543. 

12  Bonet,  l.  c.  obs.  16. 

13.  Bonet.  1.  c.  obs.  10—15. 

14.  Matthey,  in  Annales  de  la  soc.  de  méd , 
de  Montpellier.  T.  9.  Janv . N.  2. 

15  Bonet,  1.  c.  obs.  16. 

16.  Bonet,  1.  c.  obs.  10—15. 


17.  (1.  c.  p.  13).  — Cfr.  Metzner  caso  di 
inedia  nebst  Section  Sammlung  der  med. 
Societal  in  Budissin  p.  170.  — ObducUon  eines 
todtgefundenen , am  Hungertade  um  das  Leben 
gekommtnen  Mannes  in  Wildeberg’s,  Maga - 
gin  far  die  gerichlliche  Arzneyw.  4. 

N XLIV . 
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V.  Spettano  poi  alle  cause  di  anoressia  le  perdite  di  saliva  i,  di 
sangue  (come  vedo  avvenire  quasi  ogni  giorno  per  abuso  di  salasso), 
le  perdite  di  seme  (soprattutto  per  onanismo  ) e di  altri  umori  2. 
Altre  cause  sono  la  castità1 2 3,  la  gravidanza^  la  soppressione  dei  me- 
strui 4 e del  trasudamento  dalle  emorroidi 5 ?*  le  saburre  6 (non  ec- 
cettuato il  meconio)  7,  la  pituita  8,  la  bile  9,  i vermi,  il  ventre  ostrui- 
to, la  quiete  del  corpo  già  assuefatto  al  moto,  il  caldo  dell’estate, 
il  passare  dai  monti  al  piano  , ( io  so  che  i Comaschi  che  dimo- 
rano in  Milano  sono  spesso  presi  da  anoressia):  il  cessare  dal  par- 
lare in  pubblico,  come  osservai  nei  professori  emeriti  ; un  modo  di 
vestire  che  sia  dannoso  all’  addome  10,  un  colpo  al  dorso  (così  certa 
Marta  Tailer  dopo  un  colpo  ricevuto  da  un  mugnajo  alla  regione 
del  dorso,  obbligata  lungamente  a letto,  sentì  in  gola  una  difficoltà  di 
deglutire,  quindi  perdèla  fame  D)*  i patemi  cF  animo,  massime  il  ti- 
more, la  tristezza,  l’ira,  Famore*,  quindi  le  brighe  domestiche,  gli 
studj  , la  veglia,  i dolori  ^ F immaginazione  nauseata  da  oggetto  schi- 
foso, l’infrangere  le  proprie  abitudini,  come  p.  e.  auticipando  o po- 
sticipando l’ora  del  pranzo  *,  1’  abuso  del  vino  : (già  avvertiti  da  lp« 
pocrate  che  disse:  il  vino  toglie  la  fame,  l’acqua  F accresce) ^ 
quindi  le  bevande  spiritose  *2,  il  fumare  tabacco  43,  le  medicine,  prin- 
cipalmente 1’  oppio , la  digitale,  la  belladonna,  il  giusquiamo , F io- 
dio 44,  Fantimonio,  F arsenico  15,  finalmente  Fabuso  degli  stessi  amari 
come  dell’  assenzio  16  e simili. 


1.  Schurig,  chylologia.  p.  s. 

2.  Anoresia  di  Sartorio  , (medic,  static, 
sect.  6).  Frìgiditas  stomachi  di  Prosp.  Alpi- 
no, (de  Aegyptiorum  morbis), 

5.  Anorexia  a desuetudine  veneris  (de 
locis  affect  is  lib  IVI.  c.  V).  (^uiqueboeuf, 
come  dalla  astinenza  di  Venere  ne  venga 
anoressia.  Paris  1630;—  Ch.  F.  P'aullim. 
Delirio  e somma  anoressia  dietro  voto  di 
castità.  (Misceli,  acad.  nat,  curios,  dec.  II, 
ann,  9.  1 690;  p.  353). 

4.  Anorexia  eatamen ialis  Hallerj. 

3.  Anorexia  plethorica  di  Plater  ( prax. 

lib.  1.  cap.  XXIÌ 

6.  Anorexia  asaburra  di  Sai  vages,  spec.  9. 

7.  Anorexia  neophytorum  di  Sauvages 

spec.  H.  Cfr.  de  Provanghere  , histoire  de 
Vinappetence  d'uri  enfant  qui  ria  bu  ni  mangé 
depuis  diz  neufmois,  Sens  16i6  Cfr.  cap.  li 
§ IV.  IV. 

8.  Anorexia  pi tuitosa  di  Sacvageb,  spec.  2 


In  francese Estomac  glaireux.  Vedi  Boerhaa- 
ve,  del  vomito  spontaneo  glutinoso. 

2.  Anorexia  biliosa  di  FoRESius(observ.  Ibi. 
XVlll,  obs.  7.  - Inappetentia  abiledi  Riverì 
e di  Boinet,  (l.  c.  obs.  13). 

10,  § LiV,  8. 

11.  H.  Sampson  , de  abstinentia  insolita. 
Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  1.  ann.  3, 
1672  obs.  173. 

12  Kruger,  diss.  Della  inappetenza  per 
abuso  di  liquori  spiriiosi.  Helmstàdt-  1738, 

13  Schuric.  1.  c.  p.  177. 

14.  W UTiER.Reytrage  sur  Arznexjmittellehre , 
Vedi  Jbhandl  and  Beobacht.  der  arztl.Gesell- 
schaft  zu  Miinster . B . 1.  Miinster,  1829. 

15.  Ch.  M.  Adolphus,  de  inedia  notabili 
in  puella  XI.  annorum,  per  novem  men- 
ses, ex  fumo  arsenici.  Ephem.  acad.  nat. 
curios,  cent.  VII,  e Vili.  p.  81. 

16  Diemerbroeck,  de  pestei  Hist.  76.  et 
curat,  cent,  N.  37. 


Cause 


lesione  duppetito  dei  cibi 

Diagnosi  VI.  Nel  far  la  diagnosi  della  disoresia , malattia  che  per  lo  più 
svanisce  presto,  uopo  è tener  conto  principalmente  dei  vizj  gastrici, 
della  pletora , della  mancanza  di  forze,  della  podagra  imminente  e 
dei  patemi  d’  animo  1 2 3.  Quando  trattisi  di  cacosizia  già  invecchiata, 
devesi  investigare  lo  stato  non  solo  dei  visceri  addominali , ma  an- 
che degli  altri,  e principalmente  delimiterò,  del  cervello  e dei  pol- 
moni. ( L’anoressia  è posta  fra  i sintomi  di  tisi  polmonare  scro- 
folosa latente  2:  e ciò  nasce  , se  non  erro,  dalia  compressione  che 
il  pajo  dei^  nervi  vaghi  prova  dalle  glandole  linfatiche  dei  polmoni 
gonfiate.  Comunque  sia  la  cosa,  la  perdita  dell’  appetito  in  sonetti- 
predisposti  alia  tisi  per  conformazione  di  corpo , mi  è sempre  di 
grave  momento.,)  Sarebbe  vergognoso  infatti  il  definire  per  malattia 
primaria  una  anoressia  sintomatica.  Rendesi  assai  difficile  la  diagnosi 
nei  casi  di  asizia^  principalmente  se  1’  astinenza  eccede  i soliti^con- 
fini  \ poiché  non  si  può  stabilire  un  certo  limite,  oltre  il  quale  l’uo- 
mo non  possa  restare  digiuno  § i,  potendo  variare  incredibilmente 
il  temperamento  del  malato.  { Ippoc?,ate  infatti  parlando  della 
dieta  nelle  malattie  acute  ci  disse  che  i biliosi  e gli  iracondi  male 
sopportano  la  fame , e Io  stesso  sostengono  Galeno  4 ed  Avicen- 
na 5,  quanto  ai  soggetti  di  temperamento  sano  e calido);  poi  l’età, 
dicendo  il  Redi  6 che  » Giova  molto  la  robustezza  e 1’  età  per  po- 
ter lungamente  soffrire  la  fame  » : quindi  la  località  , poiché  anche 
Galeno  ed  Avicenna  7 dissero  che  ««  i paesi  caldi  meno  favoriscono 
il  lungo  digiuno  »:  seguono  le  stagioni  diverse  e l’abitudine.  II  R EDI 


1.  Romazzini,  opp.  de  tuenda  principimi 
valetudine  p.  7G7. 

2.  Vedi  il  trattato  della  tisi.  Voi.  IL 

3.  Riolanus,  ergo  potest  homo  ultra  sep- 

tem  dies  nullo  adsumto  alimento  vivere. 

Paris  1601;  — Bauiunus  possitne  homo  ali- 

quot annis  absque  cibo  vivere.  Basii,  1604. 

— D.  Lipsius,  demonstrate  hominem  non 
solum  per  aliquot  dies  et  menses  sed  et 
complures  annos  absque  cibo  et  potu  vi  tara 
transigere  posse.  Francf.  1611;  — Steìnmetz, 
diss.  utrum  etiam  homo  per  naturam  ali- 
quot menses  imo  etiam  annos  sine  alimen- 
ta vitam  sustentare  possit.  Lubec,  1614;  — 
Ph.  Sechten  , lapis  lydius  int,(llarum  pro- 
digiosarum.  Paderb.  16!  4;  — ^ aldsciimid, 
diss.  de  his  qui  din  vivuni  si  e alimento. 
Hilon.  1711;  Dethauding,  d s.  an  homo 


adultus  caeteroquin  sanus  citra  eibum  et 
potimi  per  diesel  nodes  XL.  solis  naturae 
viribus  vitam  protrahere  possit,  Rostoch. 
1721;  — J.  Ritter  , de  possi bil i tate  et  im- 
possibilitate abstinentiae  iongae  a cibo  et 
potu.  Basii.  1737  Trovasi  in  Halleri, disput. 
ad  histor.  et  curat,  morbor.  facient.  T.  III. 
N.  LXXill;  — Combalusier;  an  diu  possit 
homo  sine  cibo  potuque  vivere  et  valere. 
Paris  ; 1730. 

4.  Galencs  (method,  lib.  X.  cap.  5)  (ca- 
non.  lib.  1.  Fen.  3.  tract.  2.  cap.  7). 

5.  Vedi  anche  Hippocrates,  lib.  I.  aphor. 
13.  — Celsus  lib,  I.  cap,  2.  — Avicekna  , 
1.  c.  cap.  8). 

6.  11.  cc. 

7.  1 c.  p 82.  De  aeris  et  aUmentoruna 
defectn  sub  aquis,  cap.  X1L 
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istes^o  un  inverno  seppe  conservare  un  aquila  viva  senza  cibo  per 
ventotto  giorni  , mentre  un1  altra  d’  estate  non  resistette  che  venturi 
giorni.  — Quanto  poi  alla  forza  deli’  abitudine  per  sostenere  por- 
tentosi digiuni  merita  cT essere  letto  Pechlìn.  — Io  conobbi  in 
"Vilna  (nel  182 3)  un  ebreo  per  nome  Wolf,  il  quale,  oltre  alPaste- 
nersi  da  ogni  cibo  e bevanda  tutti  i lunedì  ed  i giovedì  , passava 
tutti  gli  anni  una  settimana  intiera  in  perfetto  digiuno,  senza  recar 
verun  danno  alla  propria  salute  , se  eccettui  un  ’intertrìgine  che  ma- 
nifestavasi  alla  regione  inguinale  durante  il  lungo  digiuno.  Tuttavia 
Puomo  può  restare  senza  cibi  più  a lungo  di  quello  che  general- 
mente si  creda.  Già  fra  gli  antichi  Plinio  1 conosceva  che  si  può 
protrarre  l’assoluto  digiuno  fin  oltre  Pundecimo  giorno } e ciò  fu 
confermato  in  alcuni  esempi  moderni.  Fra  questi  conosciamo  quello 
di  una  giovane  di  Norimberga  che  per  odio  e rancori  si  era  nascosta 
in  un  solajo,  ed  ivi  per  quasi  diciotto  interi  giorni  visse  senza  gu- 
stare nè  cibo  nè  bevanda,  non  potendosi  avere  in  molto  conto  un 
pezzetto  di  pane  ammollato  nell’acqua  che  prese  a sbocconcellare  nel 
sedicesimo  giorno  2.  — E provalo  che  possono  soffrire  più  a lungo  il 
digiuno  coloro  che  non  sopportano  fatiche,  che  sono  giovani  3,  e non 
sono  estenuati  dalle  veglie4.  Ippocrate  ci  dice:  Se  soffri  di  fame 


lascia  il  lavoro  5*  e parlando  della  norma  dietetica  nelle  malattie 
acute  aggiunge:  evita  le  fatiche  durante  il  digiuno.  — Gelso  dice: 
se  per  un  motivo  qualunque  dovrai  sopportare  la  fame,  evita  la 
fatica  6 e il  Toz?i  asserì  che  chi  fa  una  vita  sedentaria  soffre  più  facil- 
mente il  digiuno  \ — Ippocrate  8 scrive:  La  veglia  è divoratrice  } 
e Fr.  Bacone  soggiunge:  11  sonno  contribuisce  alquanto  alPalimen- 
tazione.  A sopportare  la  fame  giova  anche  il  non  patir  la  sete  9 \ 
ond’  è che  taluni  furono  tolti  vivi  da  spelonche  e grotte  dopo  venti- 
auattro  giorni  ne’ quali  nuli1  altro  avevano  gustato  che  acqua.  « Una 
donna  d’ Ispola  stette  nascosta  per  settantadue  giorni  in  una  spe- 


4.  Hist.  rat.  lib.  II.  cap.  54. 

2.  Abbiamo  anche  il  caso  di  18  giorni  di 
digiuno  assoluto  in  un  suicida  ri  ferito  da 
HuFFBt,../oM\  der  pr.  Heilk . B.  48.  St.  3 p.95, 
con  cui  possono  porsi  altri  simili  (iti  /?.  10. 
St,  3.  p.  481),  tolti  dalla  Gazzetta  di  Cor- 
sica e dal  Bombay  courier  (f.  3fag.  der  ausi. 
JAterat.  der  gesamrnt . lleitk.  von  Gerson  , 
vnd  Julius,  B.  3 p.  365)  e dai  Badischen 
4nnalen  fiir  die  yt  sanante  Heilk.  B 3.  Heft  1. 
P*  «55.  per  tacere  di  quella  Giovanna  Naim- 
ton,  di  cui  parlò  Haller  r (Eleni,  physiol. 
T.  VI.  lib.  XIX,  sect.  IL§  X). 

5.  Qui  si  possono  ripetere  le  cose  dette  di 

£opra  intorno  le  stagioni. 


4 • Se  nulla  dal  nostro  corpo  uscisse 
non  vi  sarebbe  d’uopo  dJ  alimenti  ; ma 
uscendo  sempre  è necessario  supplire  alla 
perdita  col  cibo  » Galen.  1 ih.  de  vici,  ra* 
tione  in  acutis. 

5.  Li b.  I,  ’aphor.  46. 

6 De  medic.  Lib,  11,  cap.  11. 

7.  «*  L.  Tozzi,  med.  pars  tbeorelica,  altera 
praet.  comment  in  aphor.  45.  sect.  I.  Lug* 
dun.  1681.  Bonon.  1697. 

8.  Lib.  VI.  Epi.iem.  sect.  IV,  N.  18.  Fa. 
Bacon,  hist,  vitae  et  mortis. 

9.  Più  innanzi  dirò  di  quanto  sollievo 
riesca  durante  l’inedia  l’aver  acqua  da 
bere. 


Ci 


Voi.  in. 
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lonca  timidissima , nella  quale  era  stata  gettata  da  suo  marito,  ferita  di 
alcune  pugnalate,  e sostenne  di  aver  vissuto  soltanto  di  un  poccfcTacqua 
piovana  che  vi  aveva  trovata1  ».  Così  leggiamo  che  taluni  furono  tolti 
vivi  dopo  trenta  set  te  giorni  di  sotto  a una  valanga  che  li  avea  sepol- 
ti, sotto  cui  non  ebbero  che  latte  ed  alcune  castagne  da  cibarsi  Molto 
più  a lungo  soffrono  Finedia  gii  ammalati  - e tra  costoro  principalmente 
i maniaci  3 (i  melanconici  a preferenza)4,  poscia  chi  soffre  di  so- 
pore 5,  di  perdita'  di  sensi  di  catalessi, T d’estasi  cF  epilessia  di 


2.  KetrSj  I.  c«  c.  N.  SS.  — Abstract  from 
a letter  from  Liege,  concerning  a strange  preser- 
vation of  four  men  in  a mineVidays  without  food 
Philosoph.., Transact.  Y.  «684,  p.  577.  — Th, 
PitRCiVAL  , narrative  of  the  sufferings  of  a 
collier  , who  was  confined  more  than  seven 
days , without  sustenance  and  exposed  to  the 
choke  damp,  in  a coal-pit  not  far  from  Man- 
chester ; with  observations  on  the  effects  of 
famine  j on  the  means  of  allevailing  them  , 
end  on  the  action  of  foul  air  on  the  human 
body.  Memoirs  of  the  soc,  of  Manchester.  Ed. 
2,  Voi.  % p.  485,  — Observation  sur  ime  ab- 
stinence d'alimens  pendant  neuf  jours,  par  un 
ouvrier  mineur , qui  se  trouva  enfermé  dam 
sa  gallerie  par  un  èboultmeni.  Mém . de  Paris, 
ann  «761.  hist.  p.  26,  - Observation  sur  un 
jeune  honkne^trouvè  sous  les  mines  au  bout 
de  quinze  jours  , et  qui  n'cìait  pas  mori  de 
faim.  Ivi.  ann , «706  , Hist. , p.  6.  Ed  od.  a. 
4705  Hisl.  r p.  7.  — Poetai» , cours  d'anat. 
mèdie.  T . 5,  p.  «69.  — J.  F.  be  Marcoksslle 
observation  suo'  urie  abstinence  invohntaire. 
Mém.  de  mathém.  et  de  physiq , T.  6 , p.  603 
(TI  ma  stops’ gì  or  n i in  un  pozzo).  Sabatier, 
observat.  sur  ime  privation  absolue  d'alimens , 
supportée  pendant  dìxhuit  jours.  Memoir  es 
d*  Toulouse.  T.  Hist.,  p.  60,  — Th.  Gkcf- 
Firn  . zwolftdgige  Entbehrùng  der  Speise  beo 
vollkommener  Gesundheil  ( Mareess  , neue 
Jahrb.  dcr  teutschen  Med.  und  Chirurg . Z wel- 
ter SUpplemenlb$\).  246). 

2.  Somìs , ragionamento  Isopra  il  fatto 
avvenuto  in  Bergemoletto  in  cui  tre  donne, 
sepolte  fra  le  rovine  delta  stalla  per  la 
caduta  d’una  gran  mole  di  neve,  sono  state 
trovate  vive  dopo  trenta*ette  giorni,  dedi- 
cato a sua  Sacra  Real  Maestà.  Torino  4758 
fa'*  con  due  tavole  in  rame. 

3.  Enrico  Stiphont  narra  di  certo  Isacco 
maniaco  per  essersi  fissato  in  niente  d’essere 
il  vero  Messia,  Il  quale  ad  esempio  di  costui 
Digiunò  per  40  giorni,  dal  6 dtcomnrfe  *684 


al  15 del gennaro  eeguen te  Diar.  Gall. an. 1685 
mese  di  Fcbrajo).  — Obs.  sur  ime  privation 
d'alimens  pendant  46  jours  dans  ime  crise  de 
folte.  Mém , de  Paris  1769.  Hist.  p.  45.  Cfr. 

H nostro  trattato  della  mania  — Tuils- 
Nit’S,  med  chìr.  Bemerk.  p.  238. 

4.  i.  F.  V!CARius,de  asito  novera  dierura. 
Miscall.  acad.  nat.  curios,  dec.  ISt.  arm,  2. 
4694,  p.  266;  — J.  L Btjxtorf,  inedia  deccm 
dierlum  in  melancholico.  Acta  Helvetica, 
Voi  V!,  p.  230. 

5.  Voi.  II.  cap.  VI.  .§  XXXII. 

6.  Come  quell’uomo  dell’Aja  che  giaceva 
a guisa  di  un  morto  CStalpart.  van  der 
Wife  observ.  rari  ores.  N,  185). 

7.  Una  pulzella  padovana  andava  assai 
soggetta  a catalessi  fSKrvrvERTos,  med.  prax. 
T.  I1!A  Cfr.  J.  J.  Ch  ifflkt  , digiuno  in 
una  fanciulla  svizzera  d'  estasi  mirabile. 
Vesuntione  4618;  — Hagerdorn,  observ. 
medic,  cent.  I.  obs.  55. 

8.  Posa  Maria  Brsnna  , di  Mariano,  pro- 
vincia di  Como,  contadina,  di  venticinque» 
anni  , celibe  , rachitica  , soggetta  fin  dal- 
F infanzia  ad  impetigini  erpetiche  ed  a 
dolore  dì  capo,  mestruata  soltanto  dai  di- 
ciannove anni  di  mestrui  irregolari  , am- 
malatati tre  volte  d’encefalite  che  fu  seguita 
da  emiplegia  a!  lato  destro  , e da  afonia 
che  In  breve  fu  vinta  ; colpita  finalmente 
da  disfagia,  giaceva  già  da  un  anno  a letto, 
allorché  V undici  di  marzo  del  1828  io  lai 
vidi  in  compagnia  del  collega  Comolll 
medico  provinciale,  uomo  chiarissimo.  La 
madre  di  lei  , il  medico  del  pie&e  cd  il 
parroco  narravano  che  la  Brenna  dal  mese 
di  marzo  4827  tino  all1  undici  novembre 
dell’anno  iste, sso  aveva  soltanto  masticato 
qualche  cibo,  e che  da  quest’ultimo  giorno 
in  pò*  non  aveva  nemmeno  potuto  piu  ma- 
sticare vivendo  del  solo  odore  dei  cibi;  se 
no»  che  la  vigìlia  del  Santo  Kafciie  crasi 


/ 
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frisino  1,  di  paralisi,  soprattutto  alla  gola  2,  di  malattie  aJPatero3,  di 
frequenti  febbri  ricorrenti  4,  e di  molte  malattie  insieme  5,  Per  quanto 
tempo  poi  possano  dui  ai  e questi  digiuni,  nessuno  ìo  fisi  ancora  de»* 
finito5,  e ciò  tanto  più  che  la  maggior  parte  degli  esempi,  die- 
tro i quali  si  dovrebbe  istituire  un  giudizio,  ci  furono  tramandati 
negligentemente.  Ci  dice  Vblsch  citato  da  Beccar!  7 : « Coloro  che 
ci  tramandarono  storie  per  lo  più  parlarono  soltanto  di  cibo  solido, 
come  se  i liquidi  e le  bevande  nulla  fossero.  Altri  tennero  confo 
soltanto  degli  escrementi  alvini,  non  di  quelli  della  vescica  ».  A ciò 
si  aggiunge  che  nei  casi  di  lunghissimi  digiuni  possono  esser? i sotto 
innumerevoli  frodi , sia  per  trarne  un  lucro,  sia  per  accattarsi  fama 
di  alta  pietà  8,  o per  ostentazione  e vanità.  Ass-ai  bene  scrive  Gas- 


comunicata  © in  quei  giorno  di  festa  be- 
vuto qualche  bicchier  d’acqua.  Clamata  la 
misera  supina  pili  ei  mi  le  *d  un  cadavera 
che  ad'un’  ammalata,  benché  di  tratto  in 
tratto  le  apparisse  sulle  guance  un  color 
rosso  chermisino  di  breve  durata.  Parlata 
a voce  bassissima,  e al  pili  piccolo  moversi 
cadeva  in  grave  svenimento.  La  cute  era 
arida,  il  polso  dava  75  battute;  Palilo  non 
fetente  , la  lingua  secchiccia.  Qualunque 
cibo  accostasse  alla  bocca  le  moveva  il  vo- 
mito. Asseriva*!  che  una  sol  volta  In  un 
mese  aveva  evacuato  feci  ed  orine.  Ciò 
veramente  che  suscitava  nel  volgo  gran 
rumore  erano  alcuni  parossismi  in  cui 
l'ammalata  cadeva  dalle  sette  del  mattino 
fino  a mezzodì,  ed  alla  sera,  che  duravano 
un  quartod’ora  circa.  Durante  i parossismi 
parea  che  dormisse;  ma  stava  a palpebre 
alzate  , e la  pupilla  appena  appena  se  ai 
contraeva.  Non  la  svegliavano  nè  l’ammo- 
niaca alle  nari  , nè  eccitamenti  alia  cute. 
Terminato  il  parossismo,  diceva  «die  pare- 
vale, se  era  mattina  , d’  esser  stata  alia, 
parrocchia  e sacramentata  coll’  Eucaristia 
da  sacerdote  ignoto;  so  era  il  mezzodi,  d’e*- 
iser  stata  a pranzo  con  una  signora  in  abito 
ricco  azzurro  e con  altre;  se  era  «era,  dice- 
va di  non  ricordarsi  di  nulla.'— Quest’am- 
malata  di  cui  pili  estesamente  più  sotto  , 
benché  potesse  deglutire  ancora  , morì  di 
tabe. 

9.  J a hr,' in  JVordischcs  Archi  v fu  r Natur- 
imi} Jrzneywissenschaft  vonPvAW  .lundsciu-  fi- 
le, B.  i.  St.  2,  p.  557  {'digiuno  di  00 
6 iorn  i). 

1.  Stofi  su  Betrachtungen  filr  Aerete^vnd 
Fiatar  fai'  achei'  4799  c Gutting,  gclchrtc  An - 


zeìgen,  1780  , p.  55  ( disine©  di  57  setti- 
ma ne). 

2.  Cap.  IX.  § XXVII.  IH.  - Gap»  XL 
8 XXX!!!.  ili. 

3.  Beccasi  , 1.  c.  append,  not.  26.  Beni- 
vieni  (de  abdlti9  morbor»  causs.  et  curat, 
p.  408)  , Skbsert  ( tract.  Sib.  Ill,  Fart.  1. 
s«ct.  5.  cap.  2} , Larson  ì (de  inedia  no  veni 
digram  in  rauliere  hysterica. Misceli,  acad. 
nat.  curios,  dec.  II.  ann.  9 . 1690,  p.  85), 
MtcHEiOTTO  ( Acta  acad.  nat.  cur.  Voi.  li. 
obi.  215T  PrtUGER  iu  Baldinger’s  neuen  Ma* 
gazin.  B,  I I,  p.  151. 

4.  Blair  (copy  of  on  affidavit  made  in 
Scotland,  concerning  a boy's  living  a consi- 
derable ttm » mlhout  food.  Philosophy  Tran- 
sact. Y.  1120,  p,  28). 

5.  Complicatissima  fu  la  malattia  ( com- 
posta cioù  di  amenorrea,  pemphigo,  a quan- 
to credo,  neorotsde  calcolosa  ecc.)  di  Mar- 
garita Lauver  , di  cui  Sigismondo  Konig  , 
medico  di  Berna  scrisse  a Hobbkto  Hook.  3 
la  de*cnziona  che  venne  inserita  negli  at- 
ti degii  eruditi  di  Lipsia  dei  1682,  mese  di 
Novemb.,  p.  340. 

6.  Non  »i  ha  mai  certezza  nelle  storie  di 
cose  straordinarie  (Beccar!,  append.  Vi. 

7.  Welsch,  cit.  da  Becca  ai , i.  da  citarsi 

Vi.  29. 

8.  Come  Anna  Lammenitz  ricordata  da 
Lancio  (epi*l.  iti).  11.  N.  27).  E quell’ impo- 
store di  Antonio  riferito  da  M.  Gagnato 
(lib.  1.  de  sanit.  tuend.  cap.  1).  E un  esem- 
pio simile  trovasi  io  Wieh.  narrato  da  Enba 
Silvio  (1.  da  citarsi;.  Nè  altrimenti  fece 
Richard  Hatheway,  ladro,  il  quale  asseriva 
che  per  malia  non  poteva  mangiare.  (Ho- 
mey* Beck,  Elemento  tier  geriebtlichm  Flali- 
cin.  A.  d.  fingi.  If cimar  «827,  p.  32). 
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se^di  *:  «Trovai  rare  volte  di  coloro  che  non  esagerassero  quando 
trattavasi  d’attirarsi  l’ammirazione  altrui  «.Quanto  poi  siamo  tutti 
propensi  per  ciò  che  ha  del  meraviglioso  lo  mostra  Crousazio  nella 
sua  logica1 2,  dove  dimostra  inoltre  che  questo  amore  pel  meraviglioso 
•ocque  assaissimo  alla  verità  della  storia  naturale.  Alcune  giovani, 
famose  per  mentiti  lunghi  digiuni,  seppero  imporre  anche  a medici 
dotti  e ad  una  egregia  magistratura.  Così  Fabrizio  Ildaao  in  un  av- 
viso al  lettore,  all’osservazione  trentesima  terza,  cent.  V,  dove  parla 
dell’astinenza  dai  cibi  di  Apollonia  Schreier  3,  ritrattasi  di  ciò  che 
una  volta  aveva  detto  di  questa  giovane*  e mostra  il  desiderio  che 
taluno  smentisca  con  pubblico  scritto  tutto  l’intrigo  di  quella  impo- 
stura; « Affinchè,  soggiunge,  per  l’avvenire  diventi  ognuno  più  cauto 
contro  le  ciurmerie  eli  simili  fraudolenti  » . Nondimeno  IIuffeland 
fu,  secondo  il  suo  solito,  corrivo  al  credere4 *. — Un  Magistrato  di 
Unna  con  un  atto  pubblico  attestò  della  verità  del  lungo  digiuno  di 
Barbara  Kremeis , e,  quando  poi  fu  scoperta  la  finzione,  il  principe 
di  Unna  scrisse  al  magistrato  lagnandosi  seco  lui  seriamente  perchè 
si  fosse  lasciato  ingannare  tanto  grossolanamente  da  una  fanciulla. 
Oltre  questi  casi  se  ne  incontrano  molli  altri  di  donne  che  finge- 
vano di  sopportare  lunghi  digiuni  ó.  Non  mancano  tuttavia  storie  di 
lunghe  astinenze  dai  cibi , narrate  con  diligenza  da  uomini  di  fede 
degnissimi  6,  e da  ritenersi  come  fuor  di  dubbio  per  le  usate  cau- 


1.  Opp.  TV  lì.  p.  642  rotura.  2. 

2.  Logica  P.  !.  sez.  1.  cap.  9.  N.  15. 

3.  J olmi  der  pr.  Heilk.  B.  8.  St.  2 , 

p.  191 

4.  Wirp.08  , op.  da  citarsi  § 4 23J.  Cfr. 

IÌufeland’s,  Journ.  dcr  pr.  Heilk . B.  2 St.  2, 
p.  1 1 9 Not.  Gerichtliches  Zeugniss  des  Ma- 
gistrati su  lbvrg. 

8 Fr.  Citksius,  abstinens  Confolent.  Aug. 
Pict.  1602  recus.  in  ejns  opuscul.  med. , 
p.  83  e in  Leivtulo  , p.  182.  Welsch  (de 
abstinentia  ementita  puellae  Augusta- 
nae  deprehensa,  cum  ohservat.  Ros.  Len- 
tilii.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec,  I. 
ann.  3.  1672,  p.  84.  dee.  111.  a.  8.  et  6.  4697 
e 1698.  app  p 100).;  — Maria  Jelmfels  {wahr- 
hafte  und  niitsliche  Beschreibiing  eines  lesoti- 
deren  und  merbwiìrdigen  casus  inediae,  voti 
G.  J.  Lossau  , Homi.  1729)  {Philo  sopii  sche 
und  medicinische  Gedanken  von  dem  Zustande 
der  Mi  Mntschlerin.  Ulm  1774.  — G.  R. 
Si'aiuvasnìg,  slbhandl.  von  dem  ausseror- 
dentlichen  Fasten  der  M.  M.  Mutschlerin. 
Freyb , 17*0;  — Fragmente  sur  Berichtigung 


der  Mutschlerischen  Geschichte  1181)  Mai,  in 
Blieinischen  Beytràge.  Mannheim  1781  Heft-  3. 
— Rkichakd.  medie.  JFochenblatt  1781,  Quart. 
1.  St  4.  p.  60  336)  (Schelver,  in  fFestphà- 
Uschen  Beyir'àge  zum  Nulzenund  Fergniigen , 
1799.  st>  26;  — MÌìller  , diss.  exhibens 
trigam  observ.  med.  pract.  Uuisb  1799;  — 
Consbpuch,  in  Hlfkland’s,  Journ.  d pr. 
Heilk.  B.  9 St.  2,  p.  MS;  — L.  J Schmidt- 
mann,  merkivurdige  Geschichte  emes  jungen 
Madchens  im  Hochstifte  Osnabr iteli . was  be- 
rcile 18  Mona  te  oline  Speisen  und  Getr'ùnko 
ebt.  Hannover  1800.  Idem  in  Hufeland’s, 
iourn.  B.  12.  At.  %»  p.  1 ; — J.  Geijner, 
Actewnassige  Frzahlung  der  Betriigerey  eines 
angeblichen  H unde rm'àdehens  im  Hochstifte 
Osnabriic/c,  dos  zvtei  Jahre  oline  Ajieise  und 
Getrànke  gelebt  haben  wollte.  Berlin  1800,) 
aliaeque 

6.  Qui  volentieri  ricorderei  I.  Lancio,  pel 
digiuno  triennale  di  una  fanciulla  di 
Spera  (episl.  med.  Itami.  1608.  epist.  11. 
N 2 ~)  , — Smkzio  (Miscellanea  Feancf  1614  , 
p.  598.  5SQ.  Digiuno  di  7 anni;  — li.  Sam- 
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tele.  « Le  quali  cautele,  dice  Beccari  *,  mostrano  chiaramente  quanto 
si  sia  dubitato  dei  fatti  istessi  2w.  — E queste  cautele  istesse  incul- 
chiamo sempre  più  , affinchè  la  simulata  astinenza  non  si  spacci 
per  miracoloso  digiuno , di  cui  non  è lecito  al  cristiano  dubitare3.  Sul 
quale  soggetto  memorie  degne  di  ricordanza  scrissero  Wiero4,  Gru- 
ber 5 ed  altri6:  ma  noi  apprezziamo  soprattutto  il  giudizio  del  car- 
dinal Lambertini  7,  che  fu  papa  Benedetto  XIV,  e dall’accademia  di 
Bologna  espresso  nell’  « appendice  alla  prima  parte  del  libro  quarto 
dell’opera  del  succitato  Lambertini:  Dissertazione  degli  accademici 
dell’istituto  di  Bologna  sui  lunghi  digiuni  ».  Il  qual  giudizio  ci  venne 
riportato  da  B.  Beccari  , che  è pur  autore  di  un  trattato  : Sulla 
lunga  astinenza  del  cibo  e delle  bevande . Le  cautele  poi  di  cui  fa- 


pson  (Misceli,  acari,  nat. curios,  dec.  1.  ann.  3. 
1672  ohs.  175).  Che  descrivono  un  porten- 
toso digiuno  di  13  mesi,  «e  i pregiudizi  di 
quei  tempi  , che  posteriori  pul  recenti  os- 
servatori rifiutarono,  non  destassero  dei 
dubj.  P.  Blair,  1.  c.  — A.  Haller.  Astinen- 
za da  cibo  e bevanda.  Nuovi  commentar] 
di  Gottinga.  T.  Vili.  P.  I,  P I;  De  la 
Chapbllk,  observ  d'une  longue  abstinence. 
Mèm.  de  Paris  1774.  Hist,  p,  13;  — A. 
Mackenzie  , an  account  of  a woman  in  the 
shire  of  Ross,  living  without  food  or  drink, 
Philosoph.  Transact . Y.  1777,  p.  1,*  — G. 
Baker,  the  case  of  Thomas  PVoad,  a mil- 
ler , of  Billericay  , in  the  county  of  Essex . 
Medical  Transact.  Voi.  2,  p.  239.  Voi.  3. 
509;  — R.  Willan,  a remarkable  case  of 
abstinence,  fltedical  Communications , Voi.  2 , 
p.  113;  — J Eccles,  on  extraordinary  absti- 
nence, first  thirthy  four  days,  and  soon  after 
fifty  four  clays  , accompanied  with  some  re- 
markable symptoms.  Medical  Eissays  and  ob- 
servations tnj  a Soc , in  Edinburgh.  Voi.  5, 
P.  2,  p.  471;  — Th.  Steil,  on  extraordinary 
abstinence  during  fifty  years.  Ibid.  p.  477; 
— Moreau  , in  Dictionnaire  des  sciences 
medicates . I1.  4,  p.  173;  — Ulrich  , mertr 
wiirdige  Geschichtc  einer  einjàhrigen  Enthalt- 
samkeit  von  alien  festen  Speisen.  Harless, 
Rheinische  Jahrbiicher  cler  Med , ana  Chirurg. 
B . 2.  St.  2 , p.  J89  ; — Caso  di  singolare 
astinenza  da  ogni  sorta  di  cibo  (Mi  Anna 
Garberò)  Repertorio  di  medie,  chirurg.  e di 
'Chimica-  farmaceutica  di  Torino  1826.  Gen- 
naio, p.  23;  — Schmalz  , G esclùdile  einer 
Person  in  Holland  (Angelica  van  der  Wlies,), 
welcUe  angeblich  tnehrere  Jahre  oline  Speise 
und  Trank  fortgelebt.  IKfelaiso’s,  Journ.der 


pr.  Heilk-  1829.  Supplementheft,  p.  217. 

1.  Beccari,  1.  da  citarsi  app  VII  41. 

2.  Swalwei  dice  (querel.  ventric.  p.  82 ): 
checche  si  dica  di  questi  digiuni  d’anni  e 
mesi,  chi  li  narra  o fu  ingannato,  o c’in- 
ganna. E Welsch  (1.  c.):  «Questi  prodigiosi 
digiuni  sì  prolungati  io  credo  che  sieno 
tutte  finzioni  e menzogne  » ci  vuol  dunque 
giudizio  sano  nel  giudicarle.  Haller  , poi 
saggiamente  soggiunge:  « Ma  se  interven- 
gono fraudolente  storielle,  non  perciò  de- 
vesi  negar  fede  ai  fatti  constatati  » (eleni. 
Physiol.  T.  VI.  lib.  XIX.  sect.  11.  § VI). 

3.i';Mosè,  Elia  e Cristo  digiunarono  per 
40  giorni,  come  si  ha  nell’  Esodo  34.  Deu- 
teronom.  9 e lib.  111.  Regimi  cap.  19.  — 
Occorrono  aitri  fatti  di  meravigliosi  digiu- 
ni negli  atti  dei  Santi  T.  1 di  Marzo  , v. 
Thkodoketi,  Historia  Religion  is  cap.  36,  da 
Bozio  de  Signis  Ecclesiae  , libi  XV,  cap, 
2,  etc. 

4.  De  lamiis  et  de  commentitiis  jejuniis. 
Basii.  1382. 

5.  Wakrligh  , dissertazione  sul  vero  e 
finto  digiuno.  Jen.  , 1794, 

6.  Che  scrissero  cioè  sui  finti  digiuni,  fra 
i quali  merita  lode  principalmente  Kru- 
GELSTEiN  {uber  simuline  Kran/ heiten  und  die 
Mittel  sic  zu  enttdecken.  L eipz.  , 1828)  per 
non  parlare  degli  autori  di  medicina  le- 
gale i quali  del  resto,  intorno  a questo  ar- 
gomento, si  troveranno  difficilmente  supe- 
riori, a Zacchia  (qnaestiones  medico  legale» 
Uh.  IV,  Tit,  1.  Quaest.  7ma) 

7.  De  servorum  Dei  Beatificatone  et  Bea- 
torum  Canonisatione.  Bononiae  1 738  , 
p.  374.  De  longa  abstinentia  a cibo  et  polu 
et  quando  miraculo  adscribcnda  sit. 
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cernuto  menzione  (sacre  pei  medici  e pei  sacerdoti  * ) sconsrstoeo  in 
ciò  : Glie  i soggetti  del  digiuno  portentoso  del  quali  devesi  dare 
mi  giudizio  sieno  anzi  tutto  trasportati  fuori  della  propria  abitazione, 
come  sarebbe  ad  un  ospitale:  (così  il  gran  Consiglio  di  Berna  che 
volerà  giudicare  del  lungo  digiuno  di  A.  Schreier,  comandò  che 
madre  e figlia  fossero  condotte  a Berna,  e si  collocassero  nell’ ospi- 
zio de’ pellegrini,  ed  ivi  fossero  date  in  guardia  a custodi,  affine 
di  evitare  ogni  frode  2).  — Si  sa  poi  che  alia  famosissima  monaca 
Mutschlerm  si  introducevano  alimenti  per  un  condotto  celato  nelle 
pareti.  — Vuoisi  quindi  che  i soggetti  da  giudicarsi  depongano  le 
loro  vesti  eoe  indossino  delle  altre:  («Così  essendo  nato  il  sospetto 
che  la  giovane  di  Spira,  che  per  ordine  regio  venne  messa  in  osser- 
vazione , non  celasse  fraudoìent  emerite  alimenti  nelle  proprie  vesti , 
toltele  di  dosso  le  sue , le  furono  indossate  tuttVùre  vesti  3 ??,)  I cu- 
stodi quindi  siano  gente  proba , non  ignorante , scevra  di  pregiu* 
àrjq  e veglino  giorno  e notte:  ( Allorché  Antonio  Pece , clic  spac- 
ciava di  potere  star  senza  cibo  per  quattordici  giorni,  e di  avere 
stretta  relazione  cogli  angeli,  fa  per  comando  del  re  di  Spagna  sot- 
toposto a severo  esame*,  si  conobbe  che  egli  cibatasi  coile  candele 
che  durante  l’ inverno  gli  erano  state  offerte:  imperocché  queste 
erano  composte  di  zucchero  , cinamomo  e carni  di  polio  minuta* 
mente  tagliuzzate  e rivestite  di  sego.  Ciò  sappiamo  da  Gioyiano 
Portano  nel  libro  secondo  del  discorso  di  Lambertim  4).  Si  inter- 
dica inoltre  ai  giudicandi  la  comunicazione  cogli  amici,  coi  parenti 
e cogli  altri  sospetti  d*1  intelligenza.  Allorché  si  segregò  sua  madre 
dalla  Schreier,  costei  che  diceva  di  non  andar  mai  di  corpo,  mandò 
di  notte  tempo  una  tal  copia  d’un  umore  fetidissimo  per  la  via  delle 
urine,  da  doversi  cangiare  le  coperte  e le  coltri  che  ne  erano  in- 
zuppate 5.  Ma  nel  far  tutto  ciò  non  dimentichiamoci  delia  pietà  verso 
Dio,  della  carità  verso  il  prossimo  e delia  necessaria  prudenza.  Im- 
perocché talvolta  bensì  sono  finti  i digiuni , ma  non  fìnte  le  malattie  , 
e questa  sentenza  contiene  in  sé  tutta  la  quistione.  Chiaro  appare 
dalle  storie  dei  più  celebri  digiunanti  che  per  la  maggior  parto 
erano  afilsli i da  qualche  vera  malattia  } e da  malattia  tale  che  lor 
nauseavano  gli  alimenti , o potevano  appena  gustarne  : ed  è pur 
manifesto  che  alcuni  poveri  o fanatici  approfittarono  di  una  simile 
occasione  o per  trarne  un  guadagno  o per  spacciare  un  miracolo. 
Di  questo  modo  correva  la  bisogna  riguardo  alia  Brenna  di  cui  sopra 


«.  È corta  eh 9 anche  I sacerdoti  furono  non  vi  fosse  acqua,  onde  dissetarsi  , nien- 
atm;> re  in  ciò  mollo  severi.  Mentre  infatti  tre  poteva  essersi  pasciuto  di  terra  e d’  er- 
st teat,  a va  del  digiuno  dei  Beato  Nicola  da  be  » Lamberti?'!,  1.  c.,  p.  382. 

Flue,  il  sacerdote  Pier  Francesco  de  Bossi  2.  ^uercetaso. 

disse:  che  non  bastavano  le  asserzioni  che  3.  Marsh.,  Cag^at,  I.  c.,  cap.  3. 

il  Beato  non  mangiasse  ne  bevesse,  cioè  4.  1.  c.,  p.  3T9. 

cìm  nessuno  gli  portasse  cibo  , e che  coìà  5.  Lentulo  , l.c.,  p.  il» 


LESIONE  D’APPETITO  DEI  CIBI  51  i 

dicemmo.  La  giovane  era  certamente  affetta  da  grave  malattia  , e ben 
poco  poteva  mangiare*,  ma  mentre  ella  voleva  far  credere  di  non 
mangiar  proprio  nulla  , esagerava  di  certo  questa  sua  impotenza. 
. — Con  siffatto  mezzo  la  famiglia  di  lei  si  buscò  di  molto  denaro  dai 
curiosi  e benefattori  che  da  ogni  parte  accorrevano  j anzi  il  concorso 
di  tanti  forestieri  a Mariano  recò  vantaggio  agli  abitanti  del  paese  e 
soprattutto  agli  albergatori.  Breve  contento  ! Appena  infatti  la  eclissa 
di  questa  scena  pervenne  all’  orecchio  del  delegato  governativo  per 
la  provincia  di  Como  residente  in  Milano  , il  cavaliere  Pernio  Terzi^ 
quest’  illustre  signore  ordinò  che  la  Brenna  fosse  posta  sotto  severa 
custodia  , e si  esaminasse  diligentemente  la  sua  malattia.  Won  la  si 
potè  trasportare  dalla  casa  paterna  colla  forza  , per  non  destare  un 
tumulto  fra  i compaesani,  presso  i quali  la  giovane  avea  acquistato 
fama  di  santa.  Dovévansi  dunque  più  che  tutto  mettere  in  chiaro 
due  fenomeni  , Vestasi  ed  il  digiuno.  Quanto  alla  prima  si  rico- 
nobbe tosto  assai  dubbiosa,  poiché,  datosi  ordine  che  l’orologio  pub- 
blico suonasse  il  mezzogiorno  oggi  un’  ora  prima  e domani  un’  ora 
dopo,  Pestasi  avvenne  al  suono  della  campana,  non  al  mezzodì 
segnato  dal  corso  del  sole.  — Restava  il  digiuno  che  presentava 
maggiori  difficoltà  , finché  io  non  feci  esportare  dalla  stanza  della 
degente  due  vasi,  Peno  dei  quali  conteneva  un  mazzo  di  fiori  , e 
l’altro  dell’acqua  santa.  Usate  così  lotte  le  possibili  cautele,  al 
venire  del  terzo  giorno  del  vero  digiuno  l’ammalata  cercò  di  bere  un 
po'  d'acqua,  e Palito  della  medesima  si  era  fatto  fetente,  ed  il  polso 
dava  centotrò  battute.  Scioltesi  le  orine  e le  feci,  i!  prestigio  ces- 
sò, e a poco  a poco  l’ammalata  prese  qualche  poco  di  cibo.-—  Io 
giudico  che  la  meschina  si  sostentasse  principalmente  con  dell’acqua, 
come  avvenne  nel  caso  riferito  da  P.  Rollo»*.  — Lo  stesso  accadde 
di  Anna  Moore , intorno  alla  quale  coloro  che  furono  delegati  ad 
esaminarla  diedero  un  simile  giudizio  — Niente  poi  meglio  giova 
a scoprire  la  verità  , quanto  il  chiamare  ad  esame  s costumi  e la  vita 


i.  Histoire  memorable  (f'imc  pile  d'Jrìm li, 
laqvdle  a élé  qua  ire  ars  sons  user  (Panarne 
nourritvre  que  efim  peu  d'eau  commune , Pa- 
ris, 1887.  — Lu\d!llo«  , observation  sur  /V- 
tat  de  Christine  Michelof,  qui  pendant  trois 
avnées  rie  prit  aucun  aliment , et  ne  but  que 
de  l'eau.  Mém.  de  Paris  ann.  , 1738  } Ih 'si.  , 
p.  40.  — Vabeinnes,  observation  sur  une  pile 
nommée  Marie  Josephine  Dahl  , qui  ci  été 
près  de  onze  ans  sans  prendre  aucun  aliment 
solide  Bulletin  de  la  facvlt  et  soc.  de  ineris- 
cine de  Paris  , *8H  , p.  182.  — Campbell  > 
letter , concerning  a man,  ir  bo  lived  eighteen 
year*  an  trater,  Pkilos , tr&nsùoti  Y.  ^ 742  , 


p 240  e<1  at  trove. %(yiSm  de  Paris  own.  1761, 
Hist  , p.  89,  1769.  p.  48. 

3 « On  the  tv  hole,  though  this  woman  is  a 
base  impostor  with  respect  to  her  pretence  of 
tola!  abstinence  from  all  food  whatever,  li- 
quid or  solid : yet  she  can  perhaps  endure  the 
privation  of  «olid  food  longer  than  any  other 
person  » ( Full  exposure  of  Ann  Moore,  the 
pretended  fasting  woman'of  Tetbury)-  Legga 
si  amhe  D esemplo  di  un  uomo  che  visse 
54  giorni  di  soia  acqua  (Tboriep  , Notiseli 
aus  dem  Gelide  dcr  Natur-und  tieilk,  B.  Pj. 
4.  Exj  Transactions  of  the  Alban.  Institute. 
Voi.  i , 1850). 
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precedente  del  soggetto  da  giudicarsi.  Pignatelli  1 fa  distinzione 
fra  santi  e profani  , ed  ascrive  il  lungo  digiuno  di  questi  a legge 
naturale,  di  quelli  a miracolo}  e conchiude 2 : <<  In  questi  casi  la 
miglior  prova  deve  desumersi  dalla  santità  , cioè:  E santo  } dunque 
potè  star  senza  cibo.  Non  però  dire  il  contrario  : Si  astenne  dal 
cibo,  dunque  è santo  3 ».  Così  devonsi  esaminare  i sintomi  presenti,  e 
prima  il  temperamento  del  soggetto  e le  sue  malattie  precedenti.  Tutti 
gli  autori  convengono  che  tutti  quelli  che  potevano  stare  lunga- 
mente digiuni  erano  di  temperamento  melanconico^  e Skinnert  dice 
« Moltissimi  dopo  febbri  acute  vennero  presi  da  inappetenza  » — . Tra 
i sintomi  principali  poi  sono  da  annoverarsi  Tanto  fetente  : (Io  in- 
terrogai più  volte  degli  Ebrei  della  Lituania  qual  fosse  per  loro  il 
segno  più  certo  del  digiuno,  e tutti  mi  risposero:  T alito  fetente). 
Poscia  la  secchezza  della  cute,  le  impetigini  (la  cute  di  quel  uomo 
di  cui  parla  Sampson  5,  durante  il  digiuno*  fu  irritata  da  sozzura  sì 
pruriginosa,  che  talvolta  fu  obbligato  a tergerla  con  lattei  seguono 
la  disfagia , il  vomito  , gli  stringimenti  e le  lipotimie  dopo  aver 
inghiottito  cibi  per  forza0,  la  contrazione  del  ventre}  e infatti  Samp- 
son 7 , della  sua  ammalata  Marta  ci  assicura  : u che  P addome 
si  abbassò  tanto  sulla  spina  dorsale  , che  questa  potevasi  toccar  colla 
mano  non  ostanti  i muscoli  e gli  intestini  ».  Altri  sintomi  sono 
le  evacuazioni  soppresse  , P emaciazione  del  corpo,  e la  debolezza 
di  sensi , avvertendoci  Stalpaut  : «■  che  quell’  Adelaide  era  dive- 
nuta cieca  »;  il  polso  esile  o mancante  , sicché  in  quel  digiunante 
di  cui  parla  SciiUiug  8:  » non  sentivasi  polso  se  non  alle  tempie  » } 
e finalmente  la  perdila  delle  forze.  — Che  devesi  pensar  dunque 
di  quella  donna  digiunante  eli  cui  parla  Yoltelen  , che,  reggendosi 
in  piedi,  alla  presenza  del  medico,  si  mostrava  a spettacolo  a chi 
le  dava  denaro  9?  A compiere  la  letteratura  di  questo  argomento 
sotto. nettiamo  al  giudizi)  del  oubblico  .mie  storie  di  digiunanti  10. 

o * O 


4.  Consult.  43,  N.  138,  T.  4. 

2.  Consult.  91,  T.  7. 

R.  Lambertim,  1.  c.,  p.  382. 

4.  !..  C,,  p.  587, 

S.  1.  c. 

6.  L’  Adelaide  di  cui  parla  Stalpaut  van 
der  Wiel  (cent.  11.  oss.  15)  se  per  caso  con 
sommo  sforzo  avesse  deglutito  alcun  cibo, 
non  poteva  trovar  requie  per  le  gravi  an- 
gustie. fino  a che  avesse,  tossendo,  vomitato 
il  tutto  ; per  cui,  temendo  i gravi  dolori, 
non  voleva  mangiare. 

7.  1.  c. 

8.  1.  c.  § 40. 

9.  Diatribe  memorabili»  seplennis  asitiae 
bistoriam  exhibens.  Lugd.  Bai.  1777. 

10.  Cat  her  inn  e.  Hinder  inedia.  Heidelb.  , 
4 584.  Frane!'.  1587.  — G.  Bugoldiahi  , enar- 
rano de  puelia  quac  sino  cibo  et  potu 


super  aliquot  anno*  in  pago  Roed  egit. 
Paris  4*87;  — W.  Carys,  histoìre  d'une  fìlle, 
qui  ne  bait,  ni  dori,  et  ne  jette  aucun  excre- 
ment, Francf.  1387; — Poggius  , de  puelia 
germanica  quae  biennium  fere  vixerat, 
absque  cibo  potuque;  — J.  J,  Doebel  , hi- 
storiae  inediae  diuturnae  Esther ae  Scanicae. 
Lumi.  1715;  — Inquisito  judicialis  super 
Ester  ae  J\ or  re  morbo.  Lund.  1714;  — Bericht 
von  Ester  Johansen  und  ihrein  zehnjàhrigen 
Hai.  4714.  — Kurze  Nachricht  von  dem  an - 
derttialbjàhrigen  Fasten  einer  noch  lebendeti 
Haderslebischtn  Jnngfer.  1724.;  — Van  Dea 
Monde,  in  Journ.  de  mèd.  T.  15,  p.  158;  — 
UoEsLe,  Krankervjeschichte  der  M.  Zeltle- 
rin.  welclie  zen  iahre  oline  Speise  und  Trank 
leble , deren  LeichenbQnunq  etc.  4780.  v.  medi 
Wochcnblatt,  1780,  p.  817. 
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VII*  6(  Grave  e molto  sospetta  nelle  malattie  è 1’ inappetenza  ^ Progaesi 
' essuno  segnale  di  guarigione  mi  fa  contento  se  non  è unito  all’ap- 
fetenza:  « così  dice  Baglivi  d,  il  quale  continua  «.  Se  dopo  guarita 
ìa  malattia , continua  1’  inappetenza  , temi  una  recidiva  — Se  ì 
fanciulli  provano  tanta  avversione  al  cibo  da  non  inghiottirli  e da 
rivolgerli  invece  per  la  bocca,  è pessimo  segno  2.  E in  Ippocrate  3, 
si  trova  scritto  » I vecchi  facilmente  sopportano  il  digiuno  : poi  quelli 
di  età  matura,  assai  poco  i giovanetti,  meno  di  tutti  i fanciulli,  e fra 
uesti  sempre  meno  i più  vispi.  55  Aspetterai  esito  felicissimo 
i un  lungo  digiuno  se  vedrai  svilupparsi  gli  effetti  della  fame, 
come  avviene  nelle  carceri4,  negli  assedj , nelle  ritirate,  nei  nau- 
fragi. 55  Sono  sì  violenti  i dolori  dell’inedia,  dice  Haller5,  che 
gli  uomini  inghiottiscono  gli  alimenti  più  contrarj  alla  loro  natura: 
tendini  di  buoi , cuojo , pellami  da  carrozze1 2,  scarpe , cose  orrende 
e putride...  La  prepotente  forza  del  male  distrugge  finalmente  i più 
forti  istinti,  e l’amico  divorò  l’amico,  affettuosissime  madri  fecero 
arrostire  i loro  bambini  e li  strapparono  alle  fauci  del  soldato  che 
voleva  loro  rapirli.  » — 1 soldati  dell’  esercito  napoleonico  fug- 
giasco, l’anno  1812,  si  divorarono  in  Yiìna  molte  preparazioni  anato- 
miche conservate  nell’  alcool  nel  museo  patologico  di  quell’università 
allora  unito  all’  istituto  clinico.  — Pessimo  ne  è poi  1’  esito  quando, 
dopo  lunga  inedia,  Fuomo  torna  a cibarsi,  perocché  viene  preso  da 
deliquio,  si  ammala,  e finalmente  muore , se  non  riprende  il  cibo  a 
poco  a poco,  mangiando,  non  quanto  F appetito  richiede , ma  quanto 
può  sopportare  lo  stato  del  ventricolo  6. 

Vili.  Gioverà  molto  nella  cura  dell’ anoressia , per  rispetto  sia  Cura 
ai  cibi  che  alle  medicine  da  apprestarsi,  l’aver  presente  l’impotenza 
del  ventricolo  a sopportare  la  presenza  degli  alimenti}  impotenza 
che,  se  non  ci  inganniamo , nasce  piuttosto  dall’  accresciuta  sensi- 
bilità del  viscere  che  dal  suo  restringimento 7.  Con  salutare  con- 


1.  Praxis.  Lib.  1.  de  inappetenza. 

2.  Vocet.,  Praen.  Gott.  Pens.  I.  N.  3, 
p.  5. 

3.  Hippocrates,  aph.  Xlll.  sect.  I. 

4.  Sulla  possibilità  o impossibilità  che 
il  conte  Ugolino  sbramasse  il  digiunocoìle 
carni  dei  proprj  figli  morti  per  esso;  disa- 
samina  fisiologico-patologica  e medico  legale 
di  un  professore  di  medicina  Toscano. 
Livorno  1826.  Cfr.  Martini,  op.  c.  p.  103. 

S L.  c. 

6.  Gottscheid  , diss.  de  anathrepsi  , seu 


renutritione  eorum  , qui  ob  diuturnam 
famem  et  inediam  emaciati  sunt.  Regioni. 
4794, 

7.  Haller  (\.  c.)  credette  che  il  restrin- 
gersi del  ventricolo  fosse  per  avventura  la 
causa  che  fa  ammalare  coloro  che  mangiano 
dopo  iungo  digiuno:  io  poi  suppongo  che 
il  ventricolo  in  questo  stato  si  trovi  nella 
medesima  circostanza  dell’  occhio  , quando 
dopo  essere  stato  lungamente  all’oscuro 
esponesi  d'  improvviso  alla  luce  con  peri- 
colo di  perdere  la  vista. 
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si^iio  eli  natura  per  cerio,  si  sopprime  l’appetito  sul  principio  della  i ! 
febbre  : nè  altrimenti  avviene  nelle  malattie  dello  stesso  ventricolo , 
specialmente  se  infiammatorie*  die  qualche  volta  accompagnano  Va- 
sizia . — 5?  Aperto  l’addome  (di  Cristina  lùatzer)*  il  ventricolo  ve- 
devasi  angusto..»  la  tonaca  villosa  consumata  , le  altre  rosseggiatiti  , 
segnale  indubbio  d’infiammazione  incipiente  ??  i.  — Assai  bene  ciò 
intese  un  medico  il  quale  sul  principio  del  secolo  XYII  scriveva 
suir  anoressia  proveniente  da  calore  dello  stomaco  2.  In  tal  malattia 
convengono  non  una  dieta  abbondante,  non  vino  puro  , non  medi- 
cine cordiali,  ma  astinenza  , bibite  d' acqua  fresca,  clisteri  ammol- 
lienti, mignatte  all’epigastrio  o all’  ano  , ed  anche  il  salasso , se  vi 
sono  sintomi  di  gastrite.  L’  anoressia  gastrica  richiede  anche  il  di- 
giune>,  rimedio  3 talvolta  4 delle  gravi  malattie  , prima  che  si  siano 
eliminate  le  saburre,  la  bile,  la  pituita  e i vermi,  come  si  verrà  indi- 
cando 5.I  precetti  per  la  cura  dell’  anoressia  artritica  sono  oltremodo 
intricati  e devonsi  ricavare  dai  capitoli  intorno  alla  dispepsia  ed  alla 
cardialgia.  Nel  curare  le  altre  anoressie,  bisogna  por  mente  soprat- 
tutto allo  staio  deir  animo , ed  al  precetto  di  Seneca  che  dice  » Si 
ricrei  1’  animo  concedendogli  di  quando  in  quando  riposo  , affinchè 
torni  l’appetenza  e la  vigoria  ».  Si  facciano  passeggiate  all’aria  aperta, 
che  l’aria  libera  e la  larga  respirazione  accresce  e rinvigorisce  le 
forze  deli’  animo.  Lo  scarrozzare  , il  viaggiare  ed  il  mutare  di  paese 
danno  vigoria  al  pari  del  piacevole  banchettare  lietamente  bevendo  6. 
Così  pure  si  ascolti  Baglivi  che  dice  : » Io  son  d’  avviso  che  il 
voler  ostinatamente  ridurre  tutte  le  malattie  ad  indigestioni , e il 
curare  dietro  questo  principio  , si  oppone  apertamente  alla  verità. 
Molti  per  vero  dire  si  ammalano  dietro  disordini  dietetici,  ma  un  molto 
maggior  numero  inferma  a motivo  dei  patemi  e Questi  sono  padri  di  fa- 
miglia , o gente  occupatissima  negli  attori,  o aiti  magistrati,  o gente  di 
corte,  i quali  pensano  bene  a tutt’  altro  che  ad  abusare  del  cibo  e del 
vino??7.  E Sauvages  scrive  : » Nella  cura  dell’ anoressia  melanconica 
s’inganna  la  ni  gg  or  parie  de’ quei  medici,  che  scorgendo  debolezza 
dì  ventricolo,  amaro  in  bocca,  sete  in  sulla  mattina,  flatulenze  e 
tensione  agli  ipocondrj,  attribuiscono  la  causa  della  malattia  a mala 


1.  Ritter,  I.  c.  § 111. 

2.  Vakandeus  , de  mot  bis  venlriculi, 
p.  57. 

3.  Piop.uy,  ci  mostrò  chiaramente  che  non 

devonsi  estendere  a molti  i casi  di  malattia 
che  richiedano  digiuno  ; mèmoire  sur  les 

dangers  de  V abstinence  et  de  V alimentation 

insufflante  ( Bulletin  des  sciences  médioales. 

1850.  iuin.  p.  464.  Suillet,  jr.  ISU. 


4.  Oo'Fmamv.  diss.  de  inedia  magnorum 
morborum  remedio.  Regioni.  1694.  — J.  D. 
Wogau  , de  inedia  febris  ardenti»  et  dy- 
sen  teriae  remedio.  Ephem.  acad.  nat.  curios, 
cent.  IX  et  X.  p.  103, 

3.  Cap.  XV111.  § LXV1. 

6.  De  tran quilli tate  animi,  cap.  15). 

7,  L.  c. 
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digestione}  mentre  la  slessa  dispepsia,  come  P anoressia,  devesi  al! ri— 
bone  a patemi  d’animo:  e prendono  grave  abbaglio  sé  tormentano 
l innocente  ventricolo  con  tatari  ci , con  emetico  con  medicine  calo- 
riche e poi  ti  ascia  ano  i rimedj  morali.  — • L’inappetenza  spesse 
volte  scompare  ai  vedere  taluno  che  mangi  con  appetito  , ed  anche 
in  questo  caso  giova  ia  tendenza  comune  ad  imitare . Si  costrin- 
gano talvolta  gli  inappetenti  a gustar  qualche  cibo  benché  a contro- 
voglia,  perocché  molti  si  pongono  a tavola  senza  appetito,  e una 
volta  die  abbiano  incomincialo  a mangiare  l’appetito  rivive.  E trito 
il  provertio  : 1’  appetii  vient  en  mantenni  i.  Il  cibo  non  clevesi  pi- 
gliare a fior  di  labbra  , ma  tramestarlo  a piena  bocca.  Sonvi  inol- 
tre dei  cibi,  che  , quantunque  un  po’ grossolani  , se  si  mangiano 
appena  seduti  a mensa,  sogliono  eccitare  ì5  appetito.  Per  consiglio 
dello  stesso  Ippocrate  si  devono  concedere  talvolta  agli  inappetenti 
dei  cibi  più  grossolani  del  solilo,  affinchè  il  ventricolo  venga  stimo- 
lato ad  appetirne  altri.  Cibi  di  prima  mensa  sarebbero  acciughe , 
sardelle , caviale , salame  , carni  fredde  di  giovani  animali  mi- 
ste con  tuorlo  d*  uovo  , olio  ed  aceto  aromatico  , e imbandito 
con  pulitezza  ed  eleganza  ( maionaise  ) , insalata  2 , olive  3 , e 
capperi  che  nuotino  in  salamoja.  Sull’  ultimo  del  desinare  si  amano 
tartufi  con  limone  , olio  e senape  *,  o cotognata,  pere , poma  cotte 
con  vino  ed  aromi  o sotto  la  cenere  } oppure  mostarda  , o frutti 
varj  con  giulebbe  ed  aromi,  e finalmente  pane  con  sale  e cornino. 
Quanto  alla  quantità  del  cibo v è meglio  scarseggiare  cue  abbondare, 
e mangiare  ad  intervalli  per  non  opprimere  lo  stomaco.  Che  se 
T ammalato  è assuefatto  al  vino , scelga  tra  i vini  quelli  de!  Reno,  di 
Borgogna  , di  Bordeaux  , di  Malaga  , delle  Canarie  , di  Cipro.  Belle 
medicine  che  stimolano  le  forze  dello  stomaco  parleremo  nel 
trattato  della  dispepsia. 


j.  J.  A.  von  Scherer,  iiber  den  fViderwillen 
gegen  Speisen  und  Getrànke,  in  Med.  Jahrhii- 
c her  des  k.  k.  osterr.  Stautes . Neue  Bolge, 
B.  3.  Sh  1,  P-  102 . Man  muss  sich  der 
Gesammtheit  der  ivenigen  Nervenwàrzchen 
bemàchtigen,  indem  man  einen  massig  grosse 
Bissen  durch  krdfiiges  Beivegen  und  ffenclen 
im  Munde  nicht  nur  mit  den  Ferverne cir zchen 
der  Zunge,  sonderà  auch  mit  dem  Gaumen  in 
mehrmalige  Beriihrung  bringt  j vorziiglicli 
aber,  worauf  hier  alles  ankommt , seine  Juf- 
merksamkeit , die  » ivenn  ich  so  sagen  darf , 


bey  diesem  Vorgange  gleiehsam  die  Stelle 
mehrer  IServenwdrzchen  vertritt  , auf  die 
Empfindung  des  Geschmacks  verwenden»). 

2-  « On  tr ouve  souvent  dans  V usage  des 
salades  une  grande  ressource  contre  les  pertes 
d'appétit,  La  chicorée  sauvage,  le  houbion 
verd  et  naissant,  les  jeunes  laitues  réussis- 
sent  . . . il  seroit  bien  en  mème  temps  de 
méler  dans  les  salades  quelques  feuilles  de 
menthe,  ou  de  cresson  » ('Ukcqoiìt,  op.  c. 
T.  2,  p.  314). 

3,  1 Greci  le  chiamavano  colim-badi. 


CAPO  XYil. 


Avveri. 


Ordine 


Nozione 


DEM/  ALTERATO  DESIDERIO  DELLE  BEVANDE. 

§ LVII. 


Argomento  in  generale . 

I.  j_j a fame  e la  sete  che  nell’  uomo  sano  sono  come  concordi 
sorelle , al  sopravvvenire  delle  malattie  discordano  tosto  tra  di  loro, 
quella  cioè  decresce  e questa  s’  aumenta  : a spiegare  la  qual  cosa  si 
occuparono  seriamente  i fisiologi 1 ed  i patologi  2. 

II.  Si  esporranno  le  cose  più  chiaramente  considerando  1’  appe- 
tenza delle  bevande  non  solo  come  accresciuta  , ma  anche  depra- 
vata e diminuita  , e parlando  infine  anche  dell’  orrore  pei  liquidi» 

§ LVIII. 

Appetenza  delle  bevande  accresciuta  o polidipsia. 

S.  Il  desiderio  di  bevande  insaziabile,  incessante  o più  frequente 
del  solito,  costituisce  la  sete  morbosa. 


1.  Cfr.  cap.  XVI.  § LUI.  not.  l;  — Hal- 
ler , element,  physiol.  T.  VI.  lib.  XIX- 
sect.  li.  § IX  ; — Marti»,  diss»  de  siti.  Ba- 
sii. 1766;  — M.  A.  Bouffard,  quelques  consi- 
dérations  sur  la  soif ■ Paris  an  XIII j — Ch. 
L.  Dumas  , principes  de  physiologie.  T.  1 , 
p.  139.  Paris  1896  — Fodere,  essai  de  phy- 

siologie positive,  T.  3 , p.  10  ; — E.  F,  De- 
necfbourg  , quelques  considéraiions  sur  la 
soif , Collection  de  thèses  de  la  facullé  de  mé- 
decine  de  Paris . iV.  117.  1813;  — F.  J.  Mar- 
ch al,  essai  sur  la  soif  considérée  dans  l'ètat 
de  sauté  et  de  maladie.  Ivi.  iV.  133.  1813;  — 
Ad  ero»,  quelques  considerations  sur  la  soif. 


Ivi.  N.  117.  1817;  — Ruluer  , in  Diction- 
naire  des  sciences  mèdicales . T.  31 , p.  488— 
—490;  Martini,  lezioni  di  fisiologia.  T.  6* 
Lezione  LXV. 

2.  Mezger  , diss.  de  siti  praeternaturali 
aucta.  Tub.  1673;  — Schwarzmann,  diss.  de 
siti  morbosa.  Altd.  1696;  — Crausius  ^Rol- 
fink? ) diss.  de  siti  immoderata.  Jen.  1713; 
— Mayer,  diss.  de  perlustrans.  Angentor 
1722;  — Ludolf  (Plonckart?)  vi tla  appetitus 
circa  potulenta.  Erf.  1727.  — Heuciier, diss. 
de  siti  im  moderata,' Witterab,  1790»  v.  Opp. 
T.  1,  p.  192. 


Scritti 


Sintom 
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li.  Questa  sete  sostiene  i sintomi  come  di  altre  malattie  , così  Divers 
principalmente  delle  febbri  oppure  costituisce  una  malattia  pei 
sè  chiamata  polidipsia 1  2 * 4 5. 

III.  La  pulidpsia  è dunque  una  insaziabile  volontà  di  bere , che  Detmiz 

non  è unita  ad  altra  evidente  malattia. 

IV.  Offersero  i migliori  esempj  di  polidipsia,  che  noi  pure  non 
di  rado  osservammo  , L.  Cohansen  Leuks  Óesgranges  * , Mou- 
to^  6 , Bellot7  , Ware  8 , Martini  9 , ed  altri  che  nomineremo  a 

suo  tempo. 

V.  Questa  malattia,  quando  non  nasca  da  affezione  acuta  , con- 
cesse poche  eccezioni10,  si  manifesta  a poco  a poco,  imperocché  in 
sulle  prime  l’ammalato  suole  soltanto  bevere  durante  il  giorno 
qualche  volta  più  del  consueto , e piu  che  «litio  delle  bevande  fi  e 
sche:  ond’ è che  Swieten  disse  con  molta  verità:  » La  sete  ve- 
ramente cerca  sempre  bevande  fresche  a preferenza  delle,  calde.  » 
L’ammalato  dunque  sulle. prime  neppur  sospetta  di  malattia , ascri- 
vendo la  sete  agli  alimenti  , al  caldo,  ad  altre  cause  comuni.  Ma 
ormai  il  desiderio  di  bevere  si  manifesta  anche  di  notte  e gli  di- 
sturba i sonni:  sopraggiungono  per  lo  più  secchezza  alla  lingua11, 

(che  talvolta  è dolente  e circondata  da  flittene  sanguinose12),  stringimen- 
to alle  fauci  e una  scarsa  secrezione  di  saliva  tenace.  Esaminate  le 
fauci,  appariscono  spesse  volte  rossore,  turgidezza  dei  vasi  sanguigni, 
e qualche  intumescenza.  Noi  vedemmo  un  ammalalo  m ventiquat- 
lr’ ore  bevere  più  di  quaranta  libbre  di  liquidi.  Altri,  ne  videro 
una  quantità  molto  maggiore  bevuta  nello  stesso  spazio  di  tem- 


1,  Swibter  , comment,  in  H.  Boerhaave 
aphorismos.  T.  11.  § 636—641  ; — Vah  Dam  , 
diss,  de  siti  febrili.  Lugd.  Bat-  1758  ; — 
Acrbll  , diss.  de  siti  febrili.  Upsal.  4798. 

2.  Dal  gr.  molto  e A sete.  — Di- 

sposi» avens  (Mason  Good  , study  of  med. 
class.  I.  gen . IV).  — Sinon.  Bupina,  sitis 
immoderata,  ltal.  Sete  morbosa,  immoderata 
Ingl.  Immoderate  thirst.  Ted.  Wider  natiir  li  - 
cher  Durst. 

5.  Insignes  hydhropotae.  Act.  acad.  nat- 

curios.  Voi.  6,  p.  567. 

4.  Casus  duplex  polydipsiae.  Luisb.  1805. 

5.  Observations  sur  la  polydipsie,  considè- 
rée  comme  maladie  essentielte  , ou  le  besoin 
excessif  de  boire  } devenu  habituel  et  chroni- 
quei  Annales  de  la  soc.  de  méd>  prat>  de 
Montpellier.  T.  6,  p.  156. 

6.  Observation  sur  une  polydipsie  chronique 

( sitis  morbosa  de  quelques  auteurs)  ibid. 

T.  9,  p.  75. 


i 7,  Rapport  sur  me  femme  qui  boit  deux 
seaux  par  jour.  Bulletin  de  la  soc.  Philomaths 
T.  i,  p.  42. 

8.  The  New  England  J ournal  of  med.  and 
surgery.  Voi.  4.  iV.  3.  Sul.  4815  , p.  214. 
Samml.  auserl.  Abhandl ■ tur  pr.  Aerzte. 
B.  30.  p.  747,  et  Biblioth.  mèdie,  on  Bee.  pé- 
riod.  dJExiraits  des  meilleurs  ouvrages  de 
médecine  etc.  At  4847.  Juin > 

9.  Krankhafter  Durst  j in  Rust,  Magazin 
fur  die  gesammte  Heilk • B.  23,  p.  449. 

40.  Martim(1,  equn’ammalata  ne  fu  còl- 
ta all’  improvviso. 

44,  In  una  fanciulla  affetta  da  polidipsia, 
di  cui  diedi  la  storia  nei  miei  atti  dell’  1- 
stituto  Clinico  dell’  Università  di  Vilna 
(Lipsia  4812,  p.  406)  la  lingua  non  era  secca 
che  dopo  il  sonno. 

42.  Martini.,  1.  c. 


Autopsia 


Cause 
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po1 2.  L’  ammalata  di  cui  parla  Martini  , in  una  settimana  bevette, 
una  botte  di  birra,  Appena  staccato  il  bicchiere  dalla  bocca,  di 
nuovo  lo  si  cerca,  e ciò  talvolta  con  tanta  smania,  che,  quando  gli 
venga  negata  la  bevanda  o surrogato  un  alimento,  l’ammalato  s’adira 
sommamente  2.  Un  ammalato  di  politi ipsia  infatti  non  prova  mai 
fame}  chè  anzi  moltissimi  rifiutano  ogni  cibo  che  loro  non  venga 
offerto  sotto  forma  liquida  3 4.  Non  reca  dunque  meraviglia  se  in 
breve  ne  avvenga  debolezza  e quasi  sempre  macie  del  corpo.  La 
quantità  de 11’  orina  corrisponde  a quella  delle  bibite  } nè  la  qualità 
di  quella  offre  caratteri  morbosi  : imperocché  P urina  degli  amma- 
lati di  polidipsia  è affatto  simile  alP  urina  comune  che  dicesi  delle 
bevande  A La  secrezione  alvina  è piuttosto  tarda  : la  cute  appena 
appena  se  si  può  dir  secca. 

VI.  Il  cadavere  di  un  soggetto  morto  di  polidipsia  offerse  : una 
macie  estrema  } il  palato , la  faringe  e la  parte  superiore  dell’  eso- 
fago in  uno  stato  di  assoluta  flemmasia  } il  ventricolo  teso  colle 
pareti  assottigliate  e rossigne  } così  pure  il  peritoneo , gli  intestini 
crassi,  la  vescica  urinaria,  l’uretra  ed  i reni}  una  bile  chiara  e 
pochissimo  amara  riempiva  la  cistifellea  5. 

VII.  La  sete  sta  in  ragione  inversa  dell’età.  I neonati  sentono 
più  che  tutti  la  sete  , ne’  quali  le  sole  bevande  servono  alia  nutri- 
zione. I più  rimarchevoli  esempj  di  polidipsia  a me  ed  agli  altri 
occorsero  fra  3 anni  alla  pubertà}  ma  due  preseutaronsi  in  uomini  di  /j.o 
e più  anni6.Generalmente  le  femmine  vanno  soggette  alla  sete  più 
dei  maschi}  e principalmente  nel  tempo  dei  mestrui  o dell’  allatta- 
mento.— Una  fantesca  di  1 8 anni  venne  accolta  nella  Clinica  di  Vienna 
il  mese  di  Febbrajo  1802,  con  tumore  alP  ovaja  e sospetto  di  sifi- 
lide. Costei  all’  età  di  3 anni  era  stata  presa  da  una  malattia  accom- 
pagnata da  sete  insaziabile.  Benché  fosse  guarita  da  quella  malattia, 
la  sete  tuttavia  rimase , sempre  continua , ma  molto  piu  forte  dl- 
l' avvicinarsi  del  tempo  dei  mestrui’,  imperocché  in  questo  tempo 
la  quantità  delle  bevande  pesava  ventotto  libbre  , mentre  in  altre 
epoche  ne  bastavano  dodici.  Fuor  della  sete  non  aveva  avuta  alcun 
altra  malattia  fino  al  momento  del  tumore  all’ovario  7.  — Gli  uomini  di 
corpo  floscio  sogliono  provare  la  sete  meno  dei  temperamenti  secchi.  I 
vecchi  poi  meno  di  tutti.  Famigliare  è la  sete  fra  gli  abitanti  dei  paesi 
caldi  , massimamente  dopo  essere  stati  al  sole , durante  un  tempo- 


1.  Cohausen,  Bellot,  11.  cc. 

2.  Marchal,  1.  c, 

o.  Gulderklee,  casus  raed.  lib.  11.  obs.  5. 

4.  Un’ammalata  di  Martini,  rimase  obesa. 

t>.  Marciial,  1,  c. 

6.  Gazette  de  sauté,  Annèe  1777,  p.  93  {sete 


epidemica  dei  fanciulli).  Vauquelin,  obser- 
servation  sur  un  enfant  qui  boit  beaucoup  j 
in  Bulletin  de  la  soc.  Philomatique . T . 1 , 
p.  19. 

7.  Dalle  memorie  di  mio  Padre. 
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rale  o soffiando  venti  meridionali  i.  Tuttavia  io  osservai  , e non  io 
solo  2,  che  soffrono  una  sete  fastidiosissima  anche  coloro  che  viaggiano 
fra  le  nevi  ed  i ghiacci.  In  generale  sono  cause  della  sete,  le  mar- 
eie  militari  sforzate,  la  corsa,  i giuochi,  il  ballo,  il  pugillato,  la 
ginnastica,  lo  sforzo  nel  sollevare  dei  pesi3,  il  suonare  stromenti 
da  fiato,  il  canto,  il  parlare  protratto , la  lettura,  il  vagito,  il 
coito,  i patemi,  specialmente  Pira4 5 6,  il  timore  5 ( per  e.  nel  tem- 
po degli  esami  di  laurea) , i dolori  del  parto  , o risentiti  sotto  le 
operazioni  chirurgiche,  sotto  tormenti  6 o sulla  corda  7 • il  dormire 
a bocca  aperta  , in  ore  non  solite  o di  giorno  accanto  al  fuoco  } il 
fermarsi  in  cucina,  nelP  officina  di  fabbro  ferrajo  od  in  una  fabbrica  di 
vetro  • P abitudine  di  bere  senza  bisogno  a certe  ore  fissate  } P in- 
digestione di  stomaco,  specialmente  se  i cibi  furono  acri,  salati, 
conditi  con  aromi,  pesci,  legumi,  farinacei,  sostanze  dolci}  il  ba- 
vere vili  dolce  od  alcool}  la  bile s refluita  nel  ventricolo  9 oltre  la 
dose  normale } i veleni,  come  P ossido  di  rame10}  le  medicine  narcoti- 
che, amare,  purgative,  drastiche  ; i bagni  minerali , i vescicanti11,  le 
ferite  all’esofago12,  la  morsicatura  dei  serpenti13,  le  punture  delle  api14, 
le  ulcere  dei  piedi  mal  guarite15,  i tubercoli  latenti  dei  polmoni19, 


1.  Volney,  voyage  en  Egypiej  — Larrey, 
relation  historique  eie  V expédition  de  V Arme  e 
de  l'orient  en  Egypte.  Paris  1808;— A.  Hum- 
bold  , Versiteli  iiber  die  gereitzte  Muske-und 
Nervenfiber,  B.  2,  p.  251. 

2.  Ueber  den  Durst  welchen  man  in  Schnee 
bedeckten  Lundern  fiihlu  Vedi  Jameson’  s, 
Edinburgh  new  philosophical  iournal , Aprii 
1829  in  Fhorìkp’s,  JSotìzen  aus  dem  Gebiete 
der  JVatur-und  Heilkunde.  B.  25.  JV.  18. 

3.  Nell’anno  1818  un  fanciullo  di  dodici 
anni,  agricoltore,  venne  trasportato  alla 
clinica  di  Vilna  ammalato  di  sete  insazia- 
bile. Bevette  più  di  venti  libbre  di  liquido 
in  ventiquattro  ore.  Non  accusava  che  un 
dolore  all’epigastrio,  che  in  un  subito  spa- 
rì insieme  alla  sete  : alcuni  mesi  prima 
aveva  fatto  uno  sforzo  per  sollevare  una 
ruota  d’ un  carro  affondata  in  una  strada 
fangosa.  Parleremo  di  questo  ammalato 
più  a lungo  fra  poco. 

4.  Avendo  Gio.  Sniadecki  , avuta  una 
questione  col  rettore  dell’  Università  di 
Vilna  , io  lo  vidi  in  un  quarto  d’  ora  be- 
versi  a.  brevi  ripetuti  sorsi  una  intiera 
bottiglia  d’acqua. 

5.  Peohliwus  , observat.  physic,  medic, 
lib.  111.  obs.  39. 

6.  Monauld  de  la  rage,  p.  19. 


1.  Galli s , soif  d'  alimentation. 

8 Alexander  Trallianus  , lib.  111.  c.  5. 

9.  Bonet  , Sepulchr.  T.  11,  p.  22. 

10.  MaRCHAL,  1.  c. 

11  Baglivi  , opp.  de  incommodis  abusu 
vesicantium 

12.  « Un  des  phénomènes  qui  caracterisent 
les  plaies  de  Poesopjiage,  ou  pour  mieux  dire 
la  lésion  des  nerfs  pneumonogastriques  qui 
descendent  le  long  de  ce  conduit  > e'est  une 
soif  ardente  inextinguibile  qui  se  manifeste 
prèsque  immédiatement  après  /’ Accident  » (J, 
Larrey  , clinique  chirurgicale  etc.  T . 5.  Pa- 
ris 1830). 

<3.  Cosi  si  legge  in  Lucano  che  una  lieve 
morsicatura  appena  dolente  del  serpente 
Dipsa  eccitò  una  sete  inestinguibile  in 
Tirreno  giovane  alfiere  di  Catone  (M.  An- 
nasi Lucan.  Parshaì.  Lib.  IXJ. 

14.  Una  fanciulla  di  15  anni  maiala  di  po- 
lidispsia,  di  cui  diedi  altrove  la  storia  (Vedi 
gli  atti  dell’Istituto  Clinica  di  Vilna  1.  c.), 
narrò  che  essa  ricordavasi  benissimo  come 
8 anni  prima , toccando  incautamen le  un  al- 
veare, fu  morsificata,  e ne  riportò  uua  sete 
che  non  l’abbandonò  più. 

15.  Martini,  1.  c. 

16.  Doublé, séméilogie  générale  ou  trailé  des 
signes,  T.  2,  p.  193.  Paris  1817. 
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malattie  diverse  già  sofferte,  come  più  che  altre  le  febbri  intermit- 
tenti 1 gli  esantemi 2,  le  infiammazioni  3,  le  suppurazioni  4,  gli  idropi5,  il 
colera6,  la  dissenteria,  il  diabete,  ed  altri  flussi  alvini7.  Rapporto  alla  cau- 
saprossima ed  alla  sede  della  .sete,  tra  le  ipotesi  dei  fisiologi  la  pa- 
tologia conferma  specialmente  quelle  che  la  fanno  dipendere  da  un  esal- 
tamento del  sistema  nervoso,  i fisiologi  poi  collocarono  la  sede  del- 
la sete  ora  nella  faringe  e nell’  esofago , ora  nel  ventricolo  -,  e so- 
stennero per  causa  prossima  di  essa  sete  ora  la  secchezza  delle  pa- 
pille della  bocca  e della  gola,  ora  la  provida  vitalità  che  cercava  di 
di  riparare  le  perdite  fatte,  ora  il  difetto  di  siero  nei  sangue,  ora  il 
cuore  o le  arterie  eccitate,  ora  una  affezione  particolare  del  sistema 
nervoso,  e talvolta  finalmente  la  condizione  stenica  dei  corpo, 
agnosi  "Vili.  Nel  volume  quarto  di  quest’  opera  parlando  delle  malattie 
delle  vie  urinarie  verrà  dimostrato  che  il  diebete  incipiente  tal- 
volta non  si  riconosce  da  nessun  altro  sintomo  sicuro  se  non  dalla 
sete.  In  tal  caso  quella  malattia  facilmente  sì  confonde  colla  polidi- 
psia.  Prima  adunque  di  farne  la  diagnosi,  si  dovrà  esaminare  burina,  che 
nel  diabete  è dolce  , e sorpassa  in  peso  non  solo  le  bevande,  ma 
anche  i cibi  presi  $ mentre  nella  poliaipsia  è insipida  e pareggia  il 
peso  delle  bibite  prese.  • — L’avere  trascurata  questa  distinzione 
condusse  a stabilire  la  dottrina  del  diabete  insipido  che  non  esiste 
se  non  nell’ immaginazione  degli  scrittori.  Nell’ indagare  V origine 
della  polidipsia  devesi  tener  conto  della  latente  flogosi  cronica  del- 
l’esofago , del  ventricolo  e del  fegato  \ della  debolezza  gastrica  $ 
della  effusione  morbosa  di  bile  nel  tubo  intestinale8,  dell’ artritide 
e dello  scorbuto  9 della  febbre  intermittente  latente  10  e delle  affe- 
zioni del  plesso  celiaco. 


4.13eue[ìma»n,  vermis chic  Bemerkungen  und 
Untersuchungen  der  ausiibenden  Jrneyw.  Ko- 
penh.  u ■ Leipz . 1763  B.  1 , p.  28  (Sete  tra- 
dotta dalla  bevanda  fredda  durante  il  pa- 
ressimo, che  durò  un  anno  intero);  — Stu- 
ttgardische  Sammlung  N.  5;  — Joh.  Val  ab 
fìlLDENBRAND  in  U UFEL AND’ g,  JOUYU.  der  pr. 
Heilk.  B.  13  Si.  1,  p.  142  (Durante  il  paros- 
sismo delle  febbre  intermittente,  il  deside- 
rio di  bevere  era  talmente  forte  « dass  der 
Kranke  gleich  einem  lechzenien  Hunde  seine 
Zunge  unaufhorlich  in  ein  Gefàss  Wasser 
h'àngen  Hess  , worin  seine  einzige  Erlechte 
rung  bestand  » )t 

2.  Commercium  Literar.  Norimbergense 
1713. 

5.  Bonbt,  op.  c.  lib.  Ili,  secti  III,  obs.  4, 
Vedi  Ballonio. 

4.  Boerhaave,  praxis  lib.  I,  pag,  180. 


5. Polydipsia  hydropica  di  SAuvAGES.Morb. 
class.  Vili,  gen.  IX. 

6.  Marchal,  I.  c.  (Avrebbe  detto  piò  giu- 
stamente hypercatharis,  giacché  la  malattia 
di  cui  si  parla  era  insorta  dopo  un  bagor- 
di* « un  repas  cT  adieu  ») 

7.  Polydipsia  fluxuum  di  Sauvages. 

8.  Su  questo  argomento  merita  d’ esser 
letto  ciò  che.  dietro  la  scorta  di  Stelmobt 
fde  febribuscap.  1,  N.  10,  ìì)  e di  Boerhaa- 
ve, disse  il  gran  Swieten  ( I , c.  §.  886  et 
636  ). 

9.  Una  sete  smodata  fece  bere  ad  alcuni 
scorbutici  fino  40  libbre  d’acqua  in  un 
giorno  ,(  Klein  , interpres  clinicus.  Edit  I 
Lips.  1826,  p.  248  ). 

10. Vidi  estingnersi  una  sete  smodata,  non 
accompagnata  da  febbre,  bevendo  da  molti 
acqua,  benché  vi  fosse  ricorrenza  di  terza- 
na. (Klein  l,  c.  ). 
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IX.  La  sete  è un  segnale  prezioso  tanto  nelle  malattie  acute  , Prognosi 
quanto  nelle  croniche  : egli  è buon  segno  se  l’ammalato  ha  una  sete 
moderata  , meno  se  smodata  E E buon  segno  pure  se  la  sete  febbrile 

lascia  madore  alla  bocca  ed  alla  lingua,  cattivo  poi  se  continua  ar- 
dente insieme  colla  febbre  acuta  con  copioso  sudore1  2,  e con  urine 
nere,  e se  si  sviluppa  dopo  larghe  evacuazioni.  Se  l’ammalato  di 
malattia  acuta  desidera  una  bevanda  che  non  si  affa  colla  natura 
della  malattia  , presagisce  delirio  ed  altro  di  peggio  3.  La  sete  non 
dà  buon  indizio  nelle  idropi  4 * * 7.  Sonvi  uomini  che  possono  soppor- 
tare la  sete  più  facilmente  degli  altri ^ e degli  Egiziani  si  asserisce 
il  contrario  5.  Sonvi  tuttavia  di  coloro  che  bevono  smisuratamente 
senz’  essere  ammalati  : ma  non  perciò  un  bevere  copioso,  benché 
le  bibite  siano  salubri  lascia  d’essere  dannoso,  imperocché  disten- 
dendo e assottigliando  il  ventricolo,  indebolisce  e toglie  l’appetito6. 

La  polidipsia  abbandonata  a sé  stessa  diventa  una  lunga  malattia } 
non  cosi  prestandovi  opportuno  soccorso. 

X.  Questo  soccorso , che  è preferibile  ad  ogni  altro,  non  eccet-  Cura 
Inalo  neppure  il  nitro  , è il  sale  di  prunella , q nitrato  di  potassa 

fuso,  misto  ad  un  pochettino  di  solfato  di  potassa  , detto  comune- 
mente cristallo  minerale.  Vedi  sotto  il  modo  di  prepararlo  ^ . Devesi 
apprestare  però  cautamente  e sciolto  in  molt’  acqua.  — Il  fanciullo 
di  cui  sopra  feci  menzione  fu  risanato  portentosamente  dal  sai 
prunello.  Ecco  1’  ordinazione  : 

R.  Salis  prunelle,  drachm  am  imam , 

Solve  in  aquae  fontis,  libra  una , 
iidde  syrupi  rubi  idaei,  unciam  imam. 

M.  D.  S. 

ogni  due  ore  ne  pigliava  una  mezza  tazza  da  caffè ...  il  padrone 
del  giovanetto,  temendo  che  la  malattia  o presto  o tardi  potesse 
ritornare,  venne  da  me,  pregandomi  che  gli  prescrivessi  una  certa 
dose  di  quel  medesimo  rimedio  da  tenere  a buon  conto  preparata 
in  casa.  Gli  scrissi  dunque  tre  oncie  di  sai  prunello,  avvisandolo 
però  che  dovesse  all’uopo  scioglierne  un  piccolo  cucchiajo  da  caffè 
in  una  bottiglia  d’acqua,  aggiungendovi  dello  zucchero,  e la  bevesse 


1.  Hippocrates,  epidem.  lib.  VII,  see.  13. 

2.  Hippocrates,  lib.  Ill,  sect.  1.  aeger  3. 

5.  Fieinus,  semiot.';  pars  altera,  cap.  IX, 

§,  4;  — Greiner  semiot.  physiol,  et  patho- 
log,  Hal.  1775,  p.  306. 

4.  Mayer,  1,  c.  p.  28. 

i>  Prosper  Alpikus,  hist,  natural,  lib.  1, 
p.  36. 

6 Hauler,  1,  c.  §.  XXVlll. 

7.  11,  Nitratis  potassae  repurgati  partes 
centum  vUjinti  octo. 


Conjice  in  crucibulum  igni  impost- 
turn  3 

Nitrate  liquefacto  injice  per  vices 
sulphuris  sublimati  partem  anam  j 
Deflagratone  peracta.  c ’ 'lamtnper 

refrigerato,  nitratem  i pv  ffunae  , 

ita  hi nc  inde  versandam,  ut  al  fusion  et 
defluens  in  tabellari!  refrigera  tarn  concre- 
scat.  Esemplimi  et  frustuìatim  defracium, 
serves. 


Voi.  ill. 


66 


622  DELL'ALTERATO  DESIDERIO  DELLE  BEVANDE 

a poco  a poco  nello  spazio  di  ventiquattrore.  Passarono  alcuni 
mesi  , e la  sete  morbosa  ritornò  : il  fanciullo  dunque  ricorse  alla 
medicina  , ma  ne  pose  invece  un  gran  cucchiajo  in  un  mezzo  bic- 
chier d’acqua  e se  lo  bevette  in  una  volta.  Beveree  cadere  morto 
fu  un  momento.  — Oltre  il  fin  qui  detto  giovarono,  giusta  la  na- 
tura delle  malattie  latenti,  il  salasso  1 , gli  emetici  2 , i debilitanti  3 ? 
i bagni  4 *,  il  riaprire  le  piaghe  inopportunamente  risanate  gli  aci- 
di 6,  la  canfora  7,  e i corroboranti  8. 

Continuaz.  XI.  Or  si  domanda  se  agli  ammalati  di  sete  morbosa  debbasi  o 

dell  argom.jQQ  secJare  la  sete  dando  loro  a bere  finché  ne  cercano  ? Si  sa  che 
Asclepia.de  la  fece  da  carnefice  9,  non  permettendo  all’  ammalato  nei 
primi  giorni  delle  malattie  acute  neppure  di  bagnarsi  la  bocca.  Celso 
tuttavia  ci  disse  doversi  trattare  meno  duramente  cogli  ammalati  e 
concedere  loro  qualche  ristoro10 *}  ed  io  credo  che  l’ opinione , ad 
Asclepiadb  attribuita  ld,  essere  meglio  che  i febbricitanti  si  astengano 
dal  bere,  debbasi  restringere  al  parossismo  delle  intermittenti  *2.  Pos- 
sono supplire  alia  bevanda  negata  lo  sciacquamento  della  bocca13,  il  te- 
nersi in  bocca  qualche  poco  di  gelatina  vegetabile,  o una  fetta  di  limo- 
ne o d’arancio  o d’altre  frutta  mature.  Come  pure  i clisteri  d’acqua 
tiepida  o i fomenti  alfepigastrio  con  una  spugna  imbevuta  pure  di 
acqua  tiepida14.  Del  resto  dobbiamo  credere  ad  Ippocrate,  il  quale 
nel  suo  libro  sulla  dieta  delie  malattie  acute  ci  avvertì,  che  in  ge- 
nerale ai  febbricitanti  giovano  gli  alimenti  umidi.  Devesi  inoltre,  per 
quanto  si  può,  accondiscendere  al  gusto  degli  ammalati  in  quanto 
alla  qualità  ed  alla  temperatura  della  bevanda}  se  non  che,  essendo 
molteplici  i gusti  o molto  variabili,  di  modo  che  una  bevanda  appena 
desiderata  viene  a nauseare  , così  è duopo  che  la  materia  medica  ab- 
bondi di  diverse  bevande* 


1.  Le  Fevae,  opp.  Vesunt.  1737,  p.  113. 

2.  Sumeibb  , Beobachtungen  iiber  den  Ge- 
brauch  von  Brechmitteln  in  einigen  Fallen, 
i vo  sotche  nicht  angezeigt  scheinen.  Vedi  il 
Journ.  de  méd.  chir.  et  pharm.  Aoiìt.  1784., 
p.  J69 , in  Sommi,  auserl.  Abbondi,  filr  pr. 
Aerztc.  B.  10,  p.  A. 

5.  Commerc.  Literar.  Norimberg. , 1734  , 
p.  237. 

4.  FfUNRLiH  , in  Berliner  Sommi.  B.  6, 

p.  591. 

6.  Martiri,  1.  c. 

6.  P.  e.  acido  solforico  con  acqua  e sci- 

roppo, Hit,denbìum>  , 1 c.  — Àcido  nitrico 

diluito  Evkrrest,  dal  medical  and  physical 

J ourn.  Poi.  13,  p.  152  , in  Sommi,  auserl. 

Abbondi.  f.  pr.  Aerzte,  B.  24,  St.  1,  p.  16.  — 

tante  goccie  di  acido  muriatico  quante  ba- 

stano per  dare  un  grato  sapore  a 4o  once 


di  decotto  d’orzo  e quattro  once  di  sciroppo 
di  ribes.  Swiktkn,  opp.  c.  T.  V.  Li  bel.  de 
mal.  med. 

7.  IIijfklacid's  , Journ.  der  pr.  Heitk , B. 
60,  1828.  Febr.,  p.  U6. 

8.  Pk&l  in  Kuhn  , phys.  med.  Journ.  1802, 
p.  235. 

9.  Cosi  Swietkn,  1,  c.  § 699. 

10.  De  re  medica.  Lib.  Ill,  cap.  VI. 

11.  Da  Swietei»,  1.  c. 

12.  Ma  devesi  persuadere  l’ammalato  che, 
cessata  la  febbre,  cessa  la  sete;  che  la 
febbre  durerebbe  di  piti  se  bevesse;  e cosi 
che  chi  non  beve  scaccia  più  presto  la  sete, 
l.  c. 

13.  Celso,  lib.  111.  c,  IV. 

14  L’ ammiraglio  Anson  fece  indossare 
vesti  umide  alla  sua  ciurma  mancante 
d’acqua  (Voyage  dans  Vocéan  pacifique). 
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Xu.  lu  generale  V acqua  di  fonte  montanina  pura  è , a nostro 
giudizio,  preferibile  ad  ogni  altra  bevanda,  così  pei  sani,  come 
per  gli  ammalati.  Almeno  noi  non  la  neghiamo  mai  agli  infermi  ! Che 
se  mai  desiderassero  una  bibita  dolce,  si  può  Ior  dare  acqua  zucche- 
rata, ( eau  sncrée)  o con  miele  4 o con  siroppo  di  capelvenere,  di 
lamponi , o di  2 rubiti  arcùcus.  Puossi  apprestare  anche  Yinfuso  di 
ì adice  di  liquirizia  cioè  dalla  glycyrrhiza  glabra  : questo  decotto 
è de’ to  in  greco  ddlipov,  cioè  domatore  della  sete.  Vengono  in  se- 
guito le  emulsioni  di  mandorle  dolci , di  pinocchi , di  pislacco  tri - 
fogl  o e di  semi  di  papavero  bianco  3,  di  semi  di  melone , come  anche 
s decotti  di  pane  sia  cotto  sia  tostato  5,  il  decotto  bianco  di  Syden- 
ham 6 , di  riso , di  orzo  , d’  avena  , e 1’  infuso  di  tassobarbasso . 
— A chi  c»  rchi  bevanda  addala  si  apprestano  acque  contenenti  gaz 
acido  carbonico  , oppure  acqua  di  pozzo  con  agro  di  cedro , con 
s eco  d?  arancio , con  conserva  di  ribes  odi  marasche  odi  more, 
aggiungendovi  un  po’ di  zucchero*  se  no  decotto  di  pomi1,  e va 
d cendo*  Chi  ama  bevanda  più  acida  troverà  un’eccellente  bevanda 
nel  suso  di  limone  fresco , o delle  bacche  del  giaconte  ossicano , 
della  vitis  idae  o del  mìrteUo  , con  acqua  e zucchero  \ come 
pure  nel  decotto  di  foglie  d 'acetosa*,  di  frutti  di  tamarindo, 
nel Y acqua  di  belullina,  o di  farina  di  segale  fermentata  9 , nel  sugo 
di  cavolo  inacetito  y o di  bietola  rossa  diluito  nell’acqua.  Nè  dob- 


ì.  Idromel  sempliu. 

K.  Mel I i $ albi  purissimi,  uncias  duas. 
Solve  in  aquae  communis  topidae  libris 
duabus. 

a.  Linhaki  , mater  med.  Edit.  2dae  X. 
SG8.  — Flora  Danica.  Fase.  IX  Tab  488. 

3,  Per  decotto  serviranno  anche 

R.  Seminum  papaveri*  albi  eontusorum 
unciam  unam, 

A. venae  integrae,  drachmas  quatuor. 
Cicer.  rubror.  contusor.  unciam  unam 
et  semis, 

Radiami  glycyrrhiz.  drachmas  duas 
et  scorzonere,  uncias  duas. 

Coque  per  quartam  horae  partem  c. 
s.q. aquae  colat.  librarum  tanquor, 
adde  syrupi  ribesiorum  , uncias 
duas , M D.  S. 

Decotto  umettante  secondo  Swietek. 

4.  R.  Panis  tritici  cum  furfuribus  rile 

fermentati  uncias  odo, 

Aquae  puteatis  purissimae,  libì'as  tres. 
Coque  in  vase  figulino  clan  so  per  spallimi 
horae,  addendo  semper,  quantum  codione 
exhalat»  aquae,  dein  cola  per  setaccino. 


5.  In  Inglese.  Toast  and  ivater.  Bisogna 
guardarsi  dal  far  abbruciare  il  pane. 

6,  R.  Medullae  panis  tritici  , drachmas 

tres. 

Sacchari  albi  purissimi,  unciam  unam 
Cornu  cervi  ad  albedinem  usti  et  ma- 
xime friabilis,  supra  porphyritem 
levigati,  drachmas  duas . 

Misce  simul  diu  contundendo  in  mortario 
marmoreo,  dein  coque  per semiquadraotem 
horae  in  aquae  communis  libris  duabus  , 
cola  decoctum  adhuc  fervidum  per  cilici- 
num  rari us  (étamine  peu  serrèe)  cum  levi 
expressione;  addendo  si  lubet  aquae  vel 
naphae  vel  cinnamomi,  drachmas  duast 

1.  R.  Pomoruui  maturorum  decorticato* 
rum,  uncias  decem. 

Cum  aquadecocta  spatio  unius  horae,  con- 
tere  et  per  setaceum  cola  , tunc  hujus  ii- 
bris  duabus  adde  sacchari  aut  syrupi  q.  s.. 
ad  grattini  saporem. 

8.  In  Inglese  decoction  of  sorrel-leaves  ; con 
sciroppo  di  gomma  arabica.  Masoh  Good  ». 
1.  c. 

9.  Rossis,  Kwas. 
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biamo  dimenticarci  della  bevanda  dei  soldati  romani  composta  di 
acqua  ed  aceto  ( la  posca  ).  Così  pure  ricordiamo  la  bevanda  ip- 
pocratica di  decotto  c r orzo  scossimele  semplice.  Tra  le  bevande 
aromatiche  primeggiano  gli  infusi  di  /è,  di  melissa  , di  menta  , di 
fiori  di  tìglio  o di  sambuco , di  camomilla.  Si  fanno  poi  bevande 
corroboranti  con  vino  sia  di  Sciampagna,  sia  dei  Reno,  sia  anche  con 
vino  rosso  misto  con  acqua  o decotti.  Il  vino  tasio  vecchio  , misto 
con  afi  parti  d’  acqua  calma  la  sete.  L’  alcool , il  tafià,  il  mistrà , 
l’ etere  solforico  misti  alP  acqua  formano  una  bevanda  del  mede- 
simo genere  Si  può  temperare  la  forza  dei  liquori  spiritosi  con  acidi 
vegetabili , come  nel  punch  degli  Inglesi.  Neppur  la  birra  è da 
sprezzarsi.  Che  se  vuoisi  una  bevanda  nutriente , si  avrà  una  bibita 
eccellente  nel  tuorlo  d'uovo  sbattuto  nell’acqua  calda  con  qualche  liquore 
spiritoso  insieme:,  volendo  un  nutriente  blando  sarebbe  meglio  che  ogni 
altro,  il  sciroppo  se  no  il  latte  o il  siero  di  latte  dolcificato  e chiari- 
ficato. (Ippocrate  veramente  proibì  il  latte  ai  febbricitanti2,  cioè  il 
latte  puro,  perocché  diluito  con  tre  o quattro  parti  d'acqua  forma 

Eer  essi  una  bevanda  eccellente,  specialmente  se  si  tratta  di  barn- 
ini  o di  malattia  avanzata  3).  Seguono  poi  i brodetti  di  pollo  e di 
carni  bovine  4 , e il  decotto  di  raschiatura  di  corno  di  cervo. 
Quanto  alla  temperatura  delia  bevanda  non  si  possono  dare  regole 
generali , ma  d'ordinario  non  stiamo  per  le  bibite  fredde.  Swieten 
dice:  « È vero  che  le  bevande  fredde  piacciono  e ristorano  mag- 
giormente , ma  per  molti  riguardi  sono  nocive , come  consta  da 
sicure  osservazioni  ».  il  vitto  solido  giova  meglio  a chi  non  prova 
molta  sete.  Cosi  Ippocrate  disse  5:  » Sia  scarso  il  cibo  di  chi  ha  molta 
sete  ». 


4.  Hppocrates,  11  b.  Ili,  de  morbi». 

% Àphor.  04,  sect.  V. 

8.  Brancohnot,  in  Armale*  d'HygUne  pu- 
blique  et  mèdecine  légale.  T.  4,  p.  481  , e 
Gerson  und  Julius,  Magazin  der  auslàndi- 
schen  hiteratur  der  gesammten  Heilk . Hamb. 
Hamb.,  1831,  iuly,  August.,  p.  169. 

4.  R.  Carnis  vitulinae  macilentae  bene 
eontusae,  libras  duas. 

Ilordei  m linda  ti,  uncias  duas . 


Cum  librisoeto  aquae  decoctis,  «paiiG 
trium  horarum  ; sub  finem  adde 
lactueae  recentissimae  sativae  radi- 
cis  scorzonere  àà  uncias  sex, 

Tura  ebuiliant  rursum  spatio  qua- 
drante horae,  addendo  semper  tan- 
tum aquae  ut  a coctione  supersint 
librae  sex. 

Col.  per  setaceum. 

5.  Swieten  , I.  c.,  § OlO). 
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l LDL 


Appetito  di  bevande  depravato  j ossia  Disdipsia. 


I.  Si  conosce  anche  una  specie  di  sete  rispetto  alla  qualità  delle  Nozione 
bevande  a cui  finora  i medici  non  rivolsero  abbastanza  la  loro  at- 
tenzione , e che  noi  chiameremo  col  nome  di  disdipsia. 

1Ì.  La  disdipsia  adtrnque  è il  desiderio  di  bevande  non  idonee. Definizio  \a. 

III.  Si  narra  di  taluno  che  beveva  il  sangue  l’anno  1800  io  co-  Esempj 
conobbi  una  fantesca  viennese  affetta  da  clorosi  che  beveva  l’ urina  : 

la  maggior  parte  di  queste  ammalate  appetiscono  furiosamente  l’aceto 
ed  altri  acidi*,  l’anno  1799  vedemmo  a Vienna  un  fanciullo  che 
beveva  l’inchiostro,  ed  era  il  figlio  del  celebre  conte  d'Antraignes. 

Sonvi  inoltre  degli  ammalati  che  si  dilettano  di  bevande  tanto 
amare , che  un  sano  non  oserebbe  gustarle  neppure  a fior  di  labbra. 

IV.  Le  cause  della  disdipsia  sembrano  quelle  istesse  della  pica 1  2 3 $ Cause 
tra  le  quali  primeggiano  la  condizione  dei  nervi  abituale  alla  clo- 
rosi ed  all’  isterismo,  e l’abitudine.  Nel  principio  de’mieistudj  me- 
dici, essendo  tutto  inteso  ad  analizzare  l’ urina  dei  diabetici,  io  avrei 
potuto  senza  ripugnanza  gustare  qualunque  urina. 

V.  Riesce  per  sè  manifesto  che  l’  usar  per  bevanda  di  cose  in-  Diagnosi 
consuete,  sia  per  trovarvi  un  cosmetico  ( onde  Catullo  disse  : « Or 

la  donna  arragonese  suol  la  mattina  pulirsi  i denti  o le  rosse 
gengive  colle  sue  urine  »8),  sia  per  iscopo  terapeutico,  non  si  può 
chiamare  disdipsia. 

VI.  Se  è vero  che  1’  urina  abbia  la  forza  di  promovere  la  me-  Prognosi 
struazione  4 , si  potrebbe  ascrivere  a naturale  salutare  tentativo  la 
smania  che  hanno  alcune  clorotiche  di  bevere  1’  urina.  Del  resto , 
benché  si  usino  qualche  volta  con  successo  gli  acidi , nella  clorosi, 

noi  osservammo  che  l’aceto  in  questa  malattia  fa  più  male  che 
bene. 


1.  V.  E.  Cohausei?  , Act.  acad.  nat.  cur. , 
Voi.  vi,  p.  561. 

2.  Cap.  XVI,  § LV,  IV. 

3.  Si  sa  che  alcune  donne  d’inverno  usa- 

rono della  urina  e la  così  detta  eau  de  mil- 


le fleurs , non  tolo  esteriormente  ma  anche 
internamente  per  aver  bianca  la  pelle.  Cfr, 
Vitionnaire  des  sciences  médicales.  T.  56  , pa- 
gina 334. 

4.  Ramakziri,  delle  malattie  degli  artefici. 
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Cura  Vii.  La  disdps>a  si  deve  trattare  collo  stesso  metodo  di  curasi 
che  si  applica  alla  pica. 


§ LX. 


Perdita  dall  appetito  per  le  bevande , ossia  odipsia. 

Definizione  ^ adì p sia  ^ è la  soppressione  dell’appetito  per  le  bevande,, 
ossia  la  diminuzione,  mancanza,  e cessazione  delle  sete. 

EseropJ  . II.  Di  quest’affezione,  che  noi  più  volte  osservammo  nelle  iste- 
riche , esistono  non  pochi  esempj  2 ; eccone  i principali  : Plinio  al 
libro  VII.  cap.  18  delia  storia  naturale  ci  dice  : « anche  la  volontà 
sa  vincere  la  sete  : Giulio  cavalier  romano,  messo  dei  Voeanzj  no- 
stri alleati,  ammalatosi  d’idropisia  da  giovinetto,  ebbe  proibizione  dai 
medici  di  bere  acqua  , e 1’  abitudine  fece  sì,  che  anche  da  vecchio 
non  bevesse  mai  ».  Borelli3  dice:  Conosco  inoltre  un  uomo  che  passò 
otto  giorni  senza  bevere,  benché  fosse  d’estate,  ed  avesse  fatta  lunga 
strada  sotto  la  sferza  del  sole;  ma  alcuni  sassolini  che  si  pose  in  bocca 
gli  tennero  le  veci  di  bevanda.  In  altro  luogo  scrive  * « Decio  Vais- 
serio  di  Tolosa,  agente  di  un  monastero  Sienese  , durò  un  anno 
intero  senza  bere  5 ».  Enrico  De-Heer  ® ci  parla  di  una  fanciulla 
che  non  voleva  bere  nè  vino,  nè  birra,  nè  idromele,  nè  acqua. 

MoEbio  7 racconta  che  un  certo  Tomacelli  napoletano  visse  tutta 
la  vita  senza  bevere.  Rodio  poi  nelle  sue  osservazioni  mediche 
scrisse:  Un  giovane  di  ventun’  anni , diventato  ghiottissimo  delle 
frutta  non  bevè  più  mai,  neppur  brodo,  benché  usasse  di  cibi  aro- 
matici e salati.  Majolo  9 ci  lasciò  descritto  il  caso  di  un  uomo  che 
non  bevè  mai  nè  acqua,  nè  vino.  Gaspare  De-Reiesì0  narra  che 
in  Piacenza  fuvvi  un  padre  gesuita  che  non  bevè  mai  nè  vino 


«.  Cap.  IVI.  $ LV,  VII,  Vili, 
i Dal  Grec.  a negativo  e ì Ti'ya,  sete.  Dipso- 
•ls  expersdi  Mason  Good.  In  franc.  Manque 
dt  soif.  Ingliese.  Constant  want  of  thirst . 
Thirstlessness  Ital.  Mancanza  di  sete.  Ted. 
Many rl  an  burst. 

A Sennemts,  ined.  pract.  lib.  IV.  P.  II. 
•ect.  111.  c.  12  — SGHURiG,cbylologia.  c.  IV; 
— Ruluer,  collection  des  thèses  ile  la  f acuì  té 
<U  méd,  de  Paris  1800.  N.  HO;  — Boiffkrt, 


ivi.  an.  XII  ; — Mirtini,  lezioni  di  Fisio- 
logia. Voi.  6,  p.  H3. 

4.  Storia  ed  osservazioni  medico-fisiolo- 
giche cent.  Il,  osser.  68. 

B.  Cent.  4,  osser.  2. 

6.  Osser.  8. 

7.  Fondamenti  della  medicina  fisiologica 
cap.  3.  p.  32. 

8.  Ceni,  2.  lib.  36. 

9 Dior,  canicular.  T.  Il,  colloq.  b’.  p.  SO. 

IO.  Camp.  Klvs.  quest  58,  p.  783. 
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nè  acqua*  — Aristotilb  ci  parla  di  un  Androne  di  Argo,  che 
in  tutta  la  sua  vita , nè  si  sentì  sete  nè  bevette , mentre  mangiava 
carni  secche  e salate.  — Così  un  Giocano  Pontano  in  tutta  la 
sua  vita  nou  bevè  mai  nè  vino  nè  acqua,  come  narra  Marcello 
Donato  *,  e Tullio  Crisogono  dalmatino,  che  abitò  in  Padova  , non 
bevè  mai,  come  riferisce  Alessandro  Massaria*.  — Il  cavaliere 
Francesco  Pona  ci  attesta  che  un  Tedesco  non  ha  bevuto  per 
tutta  la  vita5.  Luigi  Lollin  , in  una  sua  lettera4,  scrive  che 
un  nobile  francese  per  nome  Priamo , visse  lungo  tempo  senza 
alcuna  bevanda.  — Felice  Plater5,  ci  lasciò  scritto,,  che  egli  co- 
nobbe in  Basilea  un  marchese  inviato  dal  re  di  Francia  in  Italia, 
che  fin  dalP  infanzia  non  mai  avea  bevuto.  -, 

III.  La  causa  dell'  adipsia  (che  devesi  ricercare  più  da  vicino  coll’a-  aus 
natomia  e colla  fisiologia , cioè  devonsi,  venuta  l'opportunità,  spa- 
rare i cadaveri  dei  vissuti  senza  bere  e paragonarli  colla  struttura 
degli  animali  che  vivono  senza  bere),  sembra  riposta  in  una  condizione 
ancora  sconosciuta  del  sistema  nervoso  *,  la  qual  causa  poi  è pro- 
vata specialmente  da  un  vizio  ereditario,  come  in  quel  fanciullo  di 

cui  narra  Fehr6,  il  quale,  nato  da  madre  a cui  in  gravidanza  era 
stato  negato  una  volta  da  bere  mentre  era  assetata , si  astenne  da 
ogni  bevanda  per  tre  anni  dopo  l’allattamento,  saziando  la  sete 
con  sole  poma  acerbe.  Così  provocano  la  causa  dell’  adipsia  la  con- 
suetudine 7,  le  malattie  uterine,  di  fegato  e di  milza.  — » Domenico 
Pànaroli  8 scrive  : * Essendo  da  me  interrogato  se  poco  o 
molto  bevesse  un  villico  che  soffriva  di  gravissima  ostruzione  di 
milza  ( imperocché  le  ostruzioni  provocano  la  sete  in  modo  tale  da 
aver  veduto  ammalati  bevere  le  urine),  mi  rispose  che  era  stato 
tre  mesi  d’estate  senza  bere,  perchè  non  aveva  mai  provato  sete. 

IV.  Certo  è che  V adipsia  non  sempre  fu  distinta  dalla  disfagia 

Oltre  di  che  la  prima  non  è che  speciale,  constando  la  gran  parte  Diagnosi 
degli  alimenti  d’  acqua  , ossia  d’ umore  acquoso  che  nascostamente 
calma  la  sete.  Strettamente  parlando  1’  adipsia  spetta  alla  patologia 
quando  è conseguenza  o causa  di  qualche  malattia. 


4.  Stor.  med.  !lb.  VI,  cap,  5. 

3.  Pratica,  li b.  VI,  cap.  I. 

3.  Ve  variata  respiratone,  cap.  7. 

4.  lib.  IV. 


8.  JatrologUmorum  tive  obser.  medie . Pen- 
tecoste quinquc.  Pent,  tl,  obs.  49. 

9.  Si  legije  (Ephem.  acad,  nat.  cur.  cent, 
V.  e VI  , obs.  30.  — e : Actaeruditor.  Lips. 


8.  Osserv.  sulla  mancanza  d’  appetenza  an.  4717.  mense  Jut.  p.  308,)  di  una  donna 


lib.  1. 

6.  De  absynthio  anolecta.  Lips.  4667.  p.  90. 

7.  PLIRIU8,  l.  c. 


tormentata  dalla  sete,  che,  mentre  cercava 
gustare  una  goccia  o d'  acqua  o di  vino  0 
di  brodo,  non  la  poteva  deglutire. 
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Prognosi  V.  Quali  sieno  le  funzioni  che  vengono  lese  della  mancanza  di 
bevanda,  lo  mostrano  le  storie  crudelissime  1 di  nomini  e di  bruti 
morti  di  sete.  — L’  esercito  di  Lisimaco  il  più  forte  tra  i succes- 
sori dC  Alessandro^  dovè  per  la  sete  arrendersi  al  nemico2.  Cosi  pure 
la  spedizione  di  Carlo  Quinto  in  Africa  vide  perire  con  gravissimo 
danno  moltissimi  combattenti  per  mancanza  d’acqua  3 4 5.  E nota  a tutti 
la  sorte  dei  146  Inglesi  chiusi  in  angusto  carcere  al  Bengala  1’  anno 
1^56  K — Quanto  ai  bruti  morti  di  sete  se  ne  conoscono  poche 
autopsie.  Gozzi,  in  un  cane  che  per  sete  morì,  può  dirsi  idrofobo, 
trovò  il  ventricolo  rosseggiante , la  bile  molto  acre  , scarsa  1’  urina. 
Un  cagnolino  tenuto  da  Walsalva  senza  cibo  e senz’ acqua,  sparato, 
esibì  tutto  il  sangue  assai  viscido  6.  — Ma  passa  differenza  tra  co- 
loro che  non  sentono  bisogno  di  bere , e quelli  che  assetati  non 
hanno  di  che  bere^  nè  devesi  tacere  che  T astenersi  dalle  bevande 
sia  stato  salutare  nell’  idropisia  6 e nella  podagra } e Borelli  ' parla 
d’  un  podagroso  che  guarì,  avendo  passato  sei  anni  senza  bere.  — 
Nelle  malattie  l’ improvviso  cessare  della  sete  senza  una  ragione  , è 
un  male  s , è indizio  cioè,  o di  delirio  o di  paralisi  dell’organo  del 
gusto  9. 

Curà  VI.  Non  si  molestino  i sani  con  medicine  per  il  solo  motivo  che 
sono  senza  sete.  Gli  altri  che  soffrono  d’adipsia,  vanno  curati  giusta 
1’ indole  della  malattia  primaria.  Al  tabacco  si  attribuisce  il  pote- 
re 10  di  ravvivare  la  sete. 


§ LXI. 


Avversione  ed  orrore  delle  bevande . 


Denomi- 

nazione 


I.  L’avversione  ed  orrore  dell’acqua  e delle  altre  bevande,  per 
consenso  di  tutti  dicesi  idrofobici 11  ma  più  giustamente  dovrebbesi 
chiamare  igrqfobia\  *<  imperocché  gli  ammalati  hanno  orrore  per 
ogni  liquido  » , come  disse  Ceuo  Àureliako  12. 


1.  PVoher  kommt  es  , dass  das  Verdursten 
bei  weitem  qualvoller  ist,  als  das  Verhungern. 
Von  A.  A.  Rerthold.  Med.  Conversations- 
blatl.  1830.  N.  8. 

2.  Vedi  Plutarco,  de  sanitate  luenda. 

5.  Storia  di  Paolo  Giovio,  lib.  3,  p.  787. 

4.  Zìimmermabn  , von  der  Frfahrnng  Cfr. 
ed  anche  Savigny,  observations  sur  les  effets 
de  la  faim  et  de  la  soif  éprouvés  après  le 
naufrage  de  la,  frégate  Meduse.  Paris  1818. 

5,  HIaluer  elem.  physiol.  T.  Vi.  lib.  XIX, 


sec.  II,  § IX;.  Cfr.  Sylyaticus,  apud  Lieu- 
Taud,  hist.  anat.  med.  iib  1,  obs.  1367;  — ’ 
Portal,  cours  d’anal.  méd.  T.  8 p.  172. 

6.  V.  il  trattato  dell’  idropisia. 

7.  Osser.  cent.  IV,  osserv.  2. 

8.  Hippocrates.  Coac.  38. 

9.  Doublé,  sCmèilogie  generale.  T.  2.  p.  193. 

10.  Schurig,  1,  e. 

11.  Dal  graec.  u<3&>p,  acqua,  e ?w/3o;3 
timore.  Lat.  equifuga.  Ted.  JVasserscheuè . 

12.  De  inorbis  acutis,  lib.  Ill,  cap.  9. 
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IL  L’orrore  per  le  bevande  derivando  assai  frequentemente  dallaAvvertenz* 
morsicatura  di  animali  arrabbiati,  suolsi  unire  alla  dottrina  della  idro- 
fobia , ma  fuori  di  proposito.  Imperciocché  avviene  anche  l’ idrofo- 
bia (detta  allora  incongruamente  spontanea  d),  se  non  come  malattia 
per  sé  , almeno  come  sintomo  d'altre  malattie  più  o meno  evidenti. 

III.  Tali  malattie  sono:  le  febbri  intermittenti 1  2,  le  pestilenziali} 
malattie  di  cui  è sintomo  (SaLio  Diverso3  dice:  «Una  donna  di  trentasei 
anni,  afflitta  prima  da  febbre  pestilenziale,  poscia  da  dissenteria,  essen- 
do quasi  guarita  anche  da  questa,  nè  avendo  più  che  una  leggiera  feb- 
briciattola  , diventò  idrofoba  per  modo,  che  non  potea  vedere  persona 
che  bevesse:  tuttavia  la  mente  era  sana.  Otto  giorni  dopo,  sentendo  or- 
rore per  ogni  liquido,  morì  ??)}  le  febbri  nervose}  le  affezioni  reumatiche 
e catarrali4.  (Marcello  Donato  ci  offre  due  esempj,  uuo  d’una  donna, 

Labro  cTun  villano,  nei  quali  la  malattia  era  stata  preceduta  da  dolori 
alle  braccia  4 e Koehler  ci  narra  come  un  soldato  addormentatosi 
contro  una  fornace,  avendo,  allo  svegliarsi,  bevuta  acqua  gelata, 
fu  sorpreso  da  febbre  ardente  con  idrofobia)  — Seguono  gli  esan- 
temi , come  la  miliare5,  il  morbillo  6,  il  vajuolo7}  le  commozioni 
cerebrali  8 , le  infiammazioni  delle  fauci  9,  dei  polmoni 10 , del  ven- 


1.  Celio  Aureliako,  (I,  c.;  avverte  che  l’i- 
drofobia si  dice  spontanea  quando  si  svi- 
luppa senza  una  causa  manifesta,  come  sa- 
rebbe il  morso  d’animali  rabbiosi;  ma  ol- 
tre questo  morso  vi  sono  altre  cause  pure 
manifeste,  per  es.  l’ira. 

2.  Ch  L.  De  mas  , description  d'une  variété 
de  fièvre  intermittente  pernicteuse , aijani  l'hy- 
dropliobie  pour  sxgmptóme,el  formant  urie  tié- 
vre  intermittente  hydrophobique  , febbre 
idrofobica,  in  Sedillot  recueil  périodiq. 
de  la  soc.  de  médec.  de  Paris,  T.  17,  p.  183; 

— Bla»et  in  Annales  de  médecine  pratique 
de  Montpellier  ann.  1807;  — Cfr.  Aubert, 
traile  des  fièvres  pernicieuscs  inlermitienles . 

3.  Salmlth,  obser.  meri.  cent.  Il,  obs  52. Un 
gran  bevitore  colpito  da  febbre,  dopo  pochi 
giorni  di  malattia  morì  fra  le  convulsioni. 
Borellus,  cent. Ill, obs.38;  — Schenk,  observ. 
medic,  lib.  VII,  p.  832 ; — M.  Sarco^e,  Ge- 
chsichte  tier  Krankheiten  die  tlurch  das  tjanie 
Salir  1764  in  JVeapel  sind  beobachtet  worden ; 

— Lentin,  obs.  med.  Fase.  I,  p.  67;  — Se- 
lig,  in  Altenb.  med.  Annalen  1811,  Septemb . 

4.  llistor.  med.  mirab.  lib.  VI,  p.  599 ; — 

Korhlrr,  Commcrc.  li  turar.  Norimb.  i74o, 


liebd.  56;  — Swieten,  comment,  in  aph. 
Boerhaavii,  T.  Ili,  § 1130;  — Selig,  1,  c.  ; 
— Lavirotte,  Becueil  period.  1\  7,  p,  2, 
obs.  L;  — Laurens,  ib. 

5.  V.  il  trattato  delle  miliare. 

6.  Brogiam  , tractalus  de  venenis  ani- 
man  t.  p.  ni. 

7.  Robert  James,  on  canine  madness . — 
IIlfbland,  Bemer/cunyen  iiber  die  natiirl.und 
geimpfte  Pocken. 

8.  Trécourt,  in  Becueil  pèriodique.  Voi.  6, 
(un  soldato  dopo  una  caduta  sul  capo);  — 
Goetz  e Juncker  , Acta  acad.  nati  curios. 
Voi.  II,  obs.  205  Una  donna  che  si  ruppe 
il  capo  contro  una  fornace. 

9.  Jones,  in  Medical  essays  of  Edinburgh. 
T . 1,  art.  29,  p.  283. 

10.  J.  Chr.  A.  Thrown  , Nova  acta  acad. 
nat.  curios.  T,  VI  , p.  HO.  Sull’  idrofobia 
seguita  la  morte  senza  morsicatura  di  ani- 
malearrabbiato. (Pleurite  da  raffreddamen- 
to); Jac.  Maese,  observations  on  the  arguments 
of  Bush  in  favour  of  the  inflammatory  nalu - 
re  of  the  disease  produced  by  the  Bite  of  a 
mad  dog » Philadelph.  1801. 


Voi  111. 
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incoio  del  fegato1 2  e delimiterò.  Giovanni  Pietro  Frank  ci  narra 
il  seguente  caso:  Una  lavandaja  nubile  dì  26  anni,  iì  giorno  i5  di  gen- 
najo  del  1796  fu  trasportata  alPospilale  civico  di  Vienna  , affetta  d’  i- 
drofobia.  Ed  essa  e due  sue  parenti  sostenevano  che  non  era  stata 
morsicata  nè  da  cane  ne  da  altro  animale.  Ciò  solo  si  seppe  , che 
fa  min  ala  la  quindici  giorni  prima  aveva  sentito  vi  vo  bruciore  al  carpo 
sinistro,  ove  erasi  manifestata  una  piaga  di  circa  sei  dita  , nuda  e ros- 
che  tuttavia  stava  aperta.  Nanissima  del  resto,  da  tre  giorni 
penava  ad  espellere  V orina,  ed  espellendola  provava  continuo  prurito. 
A ciò  non  si  era  applicato  alcun  rimedio,  il  dì  14,  cioè  il  giorno 
prima  che  fosse  portata  all  ospitale,  la  giovane  fu  sorpresa  da  brividi 
di  freddo,  cui  tenne  dietro  un  forte  calore  alPinterno,  e con  esso  an- 
gustia ai  petto,  ansietà,  inquietudine  di  corpo  e di  spirito.  Aveva 
cercata  dell  acqua  , ma  tosto  ne  provò  orrore  , nè  ancora  aveane  be- 
vuto. Visitando  io  rarnmalafa,  vidi  a lei  vicini  molti  medicamenti  e 
starle  intorno  laureandi  e chirurghi.  L' infelice  vedendomi  fu  presa 
da  maggior  timore,  e mostrò  che  le  facevano  paura  tanti  uomini  in- 
torno. Ben  presto  però  questo  stato  della  sua  mente  calmossi.  Interro- 
gata, rispose  con  ordine  ad  ogni  domanda,  e pareva  non  delirare  • ma 
r ansietà  diventava  sempre  maggiore , mentre  non  poteva  rimanere 
un  istante  al  posto  medesimo,  meno  poi  giacere  supina  perchè  mi- 
nacciavala  soffocazione.  Àgitavasi  quindi  or  qua  or  là,  e la  miglior 
posizione  che  potè  trovare  fu  lo  starsene  seduta,  e stendere  le  braccia 
per  aggrapparsi  con  tutta  forza  ai  letto.  La  respirazione  è molto  ac- 
celeia»a  , difficile  , lossa  la  faccia,  scintillanti  gli  occhi  , nessun  do- 
lore a he  fauci,  ma  somma  avversione  ali  acqua,  e sempre  impossi- 
bilitata a trangugiarne.  Molto  spasimo  alla  vescica  urinaria,  ma  non  vi 
si  scorgeva  tumefazione  di  sorta.  L’alvo  era  chiuso  : molle  il  ventre.  Le 
mani  erano  rosse  come  per  freddo,  ma  caldiccie.  Affatto  esili  i polsi 
e disordinati,  spesso  intermittenti,  poscia  celerissimi.  Continuava  a 
sputare  una  pituita  tenace,  aveva  frequenti  vomiturazioni,  eruttando  di 
quando  in  quando  poca  bile  giallastra.  Nessun  dolore  al  ventricolo,  ma 
accusava  grave  stringimento  alle  fauci.  Le  feci  introdurre  la  sciringa  in 
VGaCica,  operazione  che  riuscì  sommamente  difficile  per  Palliarsi  e can- 
giare sempre  di  posto  die  l ammalata  faceva,  e perchè  non  poteva  star 
sdrajala  sul  dorso.  A stento  si  potevano  separare  le  labbra  delle  pu- 
dende, d onde  usciva  con  impelo  un  poco  dVinna  ^ ma  introdotta  la 
sciringa  non  ne  trovò  altra  in  vescica.  Le  feci  applicare  un  clistere 
d’ infuso  di  camomilla  con  trenta  goccie  di  laudano  liquido,  dopo 
un  disiare  emolliente j quindi  prescrissi  la  seguente  forinola: 


1.  Joivi*.  (!,c.)  an  inflammation  of  the  p.  500.  Aggiunge  una  sua  osservazione  a 

stomach  with  hydrophobia,  and  other  uncom - quella  dì  Bkechfiklt  , che  spetta  pill  alla 
mon  symptoms.  disfagia  che  alla  idrofobia.  Tuttavia  que* 

2.  Poktal,  cours  d'anatomie  médicale  T.  5.  si’ ammalata  soffre  anche  di  aerofobia. 


DELL’ALTERATO  DESIDERIO  DELLE  BEVANDE  531 

R.  Mescili  opt  imi,  grana  s^x  , 

Opti  puri,  granum  unum , 

Fiant  boli  tres,  capiat  unum  ornili  bilione. 

Prese  le  pillole,  e dopo  queste  Tacitarsi  e l’oppressione  le  si  fecero 
maggiori}  dopo  un  quarto  d’ora  però  i sintomi  dimiimirono  al- 
quanto per  un  po’ di  tempo.  Cercò  un  brodo,  e inghiotti  anche 
quaiche  boccon  di  pane  con  delle  cucchiajate  di  brodo.  Un  eli- 
stero  la  fece  andare  di  corpo  poca  materia , ma  ritenne  il  disierà 
anodino.  Verso  4 ore  pomeridiane  perde  le  urine  pel  letto}  e quan- 
do verso  le  5 io  la  visitai,  era  nello  stesso  infelicissimo  stato.  Pure 
non  delirava,  nè  tentava  far  male  ad  alcuno,  ma  si  agitava  qua 
e la  con  tutto  il  corpo  dicendo  : non  mi  ss  squarci  la  gola  — - 
ora  mi  sento  un  poco  meglio } ma  dopo  pochi  minuti:  io  sono 
spacciata  - — mi  sento  soffocare.  — Le  palpebre  si  gonfiano  quasi 
per  edema  , ma  la  gonfiezza  compressa  crepita.  Già  le  estremità  si 
fanno  fredde  , il  polso  per  la  sua  esilità  difficilmente  si  sente  , e si 
fa  filiforme.  Vomita  molla  materia,  e sbuffa  muco  dalie  nari. 
Deposta  su!  dorso,  pare  die  si  soffochi.  Alzata,  cerea  del  pane,  che 
le  vien  dato.  Ne  inghiottisce  un  poco,  riva  si  twine  soffocamento 
per  la  difficoltà  che  vi  prova.  Ora  accusa  dolor©  ali©  fauci  } pure 
beve  qualche  brodo.  Perde  di  nuovo  le  urine,  senza  più  lagnarsi  nel- 
P evacuarle.  Prescrissi  altre  sei  pillole  di  muschio  simili  alle  già 
prese , e le  feci  applicare  altro  un  clistere  con  laudano.  Poscia  le 
diedi  del  vino,  di  cui  deglutì  una  cucchiaiata  o ai  piu  dna.  Sul  far 
della  notte  T ammalata  parava  acquietarsi,  recitò  preghiere  per  un 
quarto  d ora,  poi  chiese  al  chirurgo  che  le  desse  la  morte.  Passa- 
rono quindi  brevi  momenti,  e alle  nove  della  notte  di  quel  giorno 
istesso  che  era  entrata  all’  ospitale  morì  placidamente , senza  quei 
sintomi  di  soffocazione  che  accusava  prnmg.  Sezione  del  cadavere» 
La  superficie  esterna  dd  corpo  non  offrì  alcuno  s#gno  morboso, fuorché 
una  grande  macchia  livida  all’addome.  Nel  cervello  nessuna  anomalia  , 
se  eccettui  qualche  dilatazione  dai  vasi.  Sani  la  bring©  , la  faringe 
e l’esofago,  li  polmone  destro  , la  pleura  ed  il,  diaframma  aderenti 
fra  loro  per  pseudomembrane,  li  polmone  sinistro  circondato  da 
mezz’oncia  circa  di  sangue,  all’  estremità  superiore  presenta  i resti 
di  una  vomica.  Il  veni  riccio  e gli  intestini  pieni  d'aria.  La  super- 
ficie esterna  del  fegato  e quella  degli  intestini  tenui  livide.  L’u/e- 
ro,  le  ovaie  e le  trombe  fa  lo  poiane  infiammate } e alquanto  infiam- 
mate an  die  lo  parti  genitali  esterne.  Gli  altri  visceri  tutti  sani  5? 
(Francesco  Hlìiitel).  — Aitre  cause  sono  la  gangrena  i } fi  ostru- 
zione del  fegato2,  l’isterismo3:  (Ludovico  Mercato  nel  suo  libro 


!i.  J Cw.  II ildebt.ad,  Nova  aria  acati,  nat.  2-  Hbiwleb,  in  Actis  me.  medie.  Davnien- 
cur.  Voi.  Ili,  p,  5.  p.  59  De ll’idtufoma  sui.  sib.  Voi.  1,  p.  239. 

tematica  , dietro  lo  sfacelo  del  muscolo  3.  Yilasbmay,  traitè  des  maladies  nerveu- 
gluteo  maggiore  sinistro,  nato  per  meta*  ses  T.  /.  p.  90  (la  malade,  uno  pile  atjée  de 
stasi  scom^aisti  spontanea  men  te,  16  ohs,  • ten  regime  defmis  huii  motti } et 


Sintomi 


512  DELL’  ALTERATO  DESIDERIO  DELLE  BEVANDE 

rielle  malattie  delle  donne,  capo  ottavo,  scrive,  che  una  gentil  donna 
la  quale  pativa  di  vizio  all  utero  , provò  avversione  al  bevere  ^ e 
che  un  altra  in  nessun  modo  poteva  inghiottire  bevanda  , e patì 
qualche  cosa  di  simile  all  idrofobia,  cosicché  visse  senza  bere  per 
due  mesi)  — Quindi  vengono  la  melanconia  L’epilessia  2,  il  tri- 
smo  ed  il  tetano  3. 

IV.  Vani  sono  i gradi  di  questa  affezipne.  Ora  non  si  prova  sete, 
e senza  alcun  motivo  sentiamo  avversione  per  1 acqua  , w come  chi 
teme  le  bevande  per  sospetto  di  veleno»  — Ora  proviamo  una 
avversione  periodica  pel  vino  : così  Ramazzici  ci  parla  di  uqmini  , i 
quali,  nei  mesi  di  luglio  ed  agosto,  non  bevono4  vino  , che  in  altri 


tette  Evacuation,  en  gònéral  asses  abondan'e, 
lut  supprimée  vers  la  huitième  epoque,  à la 
mite  d'une  frayeur  vive;  néanmoins,  il  ne  re - 
sulla  de  cet  accident  rien  de  facheux;  mais, 
au  retour  suivant , Ics  regies  ne  freni  que  pa- 
raitre,  et  s'arrèterent  tout  à coup . le  deuxie- 
me  jour,  cet  état  flit,  aggravò,  vers  le  soir 
par  un  sentiment  de  strangulation,  tel  que 
V aurati  déterminé  vn  collier  très  serre  j la 
respiration  devint  fort  grnèe  ; la  ragion  hy- 
pogastrique  étoit  le  siège  d'  un  gonflcment 
marqué ; les  parties  géniiales  extérieures  fai- 
saient  éprouver  une  sorte  de  gène,  comme  si 
dies  eussent  été  très  tuméfìées  . ...  la  con- 
striction et  le  spasme  du  pharynx  ne  permet- 
taient  pen  à la  maiale  de  prendre  la  moin * 
dre  quantitò  de  liquides , quelque  besoin  qu'elle 
ressentit  de  boire,  et,  quelque  effort  qu’elle 
flt  pour  y parvenir...  elle  expira  après 
trois  jours  an  milieu  d'une  violente  exacerba- 
tion. et  se  plaignant  d’  ótre  ètranglèe  );  — 
Marc,  in  Dictionnaire  des  sciences  mòdica 
les  T.  52,  p.  3^5  ( , . . une  femme  de  chambre 
ttgèe  de  M « ns  , d'  une  constitution  forte  et 
sanguine  . . . òprouvait  dupuis  six  heures  des 
violentes’attaques  de  nerfs  . ...  Se  vouluis 
fai  re  prendre  une  cuillère  d ’ une  potion  an 
tispasmodique;  mais  le  liquide  n' avail  pus 
encore  tonchi  les  lèvres  de  la  malade,  que  je 
remar quai  du  frissonnement , un  grincement 
des  denis,  des  muuverriens  convulsi fs  suivis 
d'une  perle  de  connoissance.  Cet  òtat  duruit 
de  cinq  à dix  minutes,  et  se  renouvelait  tall- 
ies les  fois  que  j Japprochais  un  liquide  quel- 
conque  à la  malade  . . . 

.a  .. 


t.  G.  A.  Merckliw,  Mi  scenda  rad.  naf.  cu- 
rios. dee.  II.  ann.  6,  1687,  p.  456.  De  hydro- 
nhobico  affectu  sine  morsus  canis  rabidi, 
ex  melancholia 

2.  Journal  delmòdec.  chir.  etc.  T.  14,  1761 . 
Avril  ( Un  soldat , après  avoir  éprouvò  pen- 
dant six  mois  une  cephalèe  aussi  intense  que 
c.ontinnelle , devint  su\et  à des  fréquens  accès 
d’épilepsie  . . . Uhydrophobie  et  le  delire  fi- 
nirent  à se  joindre  à ces  accidents j le  malade 
parvenait  à avaler,  aree  anxiétè  et  tremble - 
ment,  des  potages  òpais  et  du  pain  trempè 
dans  du  viti  ; mais  la  deglutition  de  tout  au- 
tre liquide  étaii  impossible  ). 

3 Hi’Ntkr.  in  Transactions,  of  a society  of 
medical  and  chirurgicul  I;  nonni  ledge  Voi. 
1795  j — RoystOn.  dal  Medical  and  physical 
Journal.  18,9  in  Hufeland’s,  Journ.  der  pr. 
J/eìtk.  B.  53,  1811.  Sept.  p.  Ho.  Idrofobie 
prodotte  da  ferite  di  un  dito  del  p edo, 
con  trismo  , epistotomo  e con  vulsionr;  — 
fCassersscheu^  ols  Symptom  des  Starrkram- 
pfes.  Ibid.  Bf  86,  t*26.  Aprii,  p.  \ !2.  — Giu- 
lio , histoire  d ' un  t etano s avec  symptòmes 
d'  hyclrophobie  , | roditi ts  par  le  poison  des 
cantharides  (7).  Mémoir.  de  iacad  B.de  Tu- 
rin an  X,  XI,  S viene,  physic,  et  m iihémat. 
p 15  . a 2.7/,  27//,  Selene,  phys  et  tnathè - 
mat.  Cist,  p.  CX/.VJH;  — l,’ anno  1814, 
una  f..nte  di  10  anni  ri  rea  fu  portala  nella 
clinica  di  Vilna,  perchè  la  padrona  areale 
dato  un  colpo  Ira  le  scapole.  Sopravven- 
nero febbre,  ed  idrofobia  con  tutti  i sinto- 
mi ? c he'ie/sonqlnroprj . 

' 4 C7el  Acrei.Iain  JI,  c.  cap.  X. 


DELL’ALTERATO  DESIDERIO  DELLE  BEVANDE 
tempi  loro  piace1 * * 4.  — Altre  volte  l’ammalato  accostasi  alla  bocca 
T acqua  od  altro  liquore,  ma,  benché  tormenti  dalla  sete,  non  può 
intingervi  le  labbra,  e molto  meno  deglutirla  per  l’orrore  che  ne 
prova:  e questo  senso  di  sete  unito  ali' orrore  pei  lìquidi  chiama- 
vasi  dai  Greci  phobodipson  *.  — Qualche  altra  volta  ogni  liquido, 
e soprattutto  L’acqua,  incute  terrore  al  solo  vederlo.  Anzi  talvolta 
il  solo  scrosciare  dell’ acqua  o l’udirla  nominare  desta  terrore  . Coi 
è afflitto  da  tali  sensazioni  suol  esser  disgustato  anche  dalla  pro- 
pria saliva,  e non  può  tollerare  l’agitarsi  dell’  aria  atmosferica  Im- 
ponenti inoltre  si  fanno  i sintomi  proprj  ad  ognuna  delle  malattie 

indicate1,  e più  che  tutto  quei  della  rabbia  5.  . 

V.  I cadaveri  dei  morti  d’  idrofobia  così  detta  spontanea  pre-  u °Psia 
sentarono  : congestione  ai  vasi  sanguigni  del  cervello  6 , siero  nei 
ventricoli  del  cervello  istesso,  i quali  riscontransi  talvolta  ristretti,  colle 
pareti  ingrossate  7;,  concrezioni  calcolose  sulla  dura  madre  8,  tiavaso  di 
sangue  in  corrispondenza  della  prima  vertebra  dorsale,  come  si  os- 
servò in  una  fantesca  di  Vilna,  che  pativa  di  opisl  otono  e d idro- 
fobia per  colpo  avuto  al  dorso-,  quindi  infiammazione  ael  diafram- 
ma 9 * e di  altri  visceri,  come  abbiamo  già  detto. 

VI.  Oltre  la  rabbia  e le  malattie  sopra  accennate  ì(j  diedero  oc-  Luuss 
casione  all’  idrofobia:  il  colera  sofferto11,  il  mangiare  frutti  di  faggio»2, 

di  stramonio13,  noci  rancide14,  il  bere  acqua  fredda  a corpo  sudalo 
I1  operazione  dell’ ernia  incarcerata16,  la  gravidanza  *'5  la  soppressione 


1.  ()pp.  aucta.  Ludovici  Cornei i i epistola 
ad  Reverend.  Dr.  Barbarum  p.  860. 

2 Cael.  AURtLiAìNus  !,  c cap  XII. 

Z.  Acrophobi  ( Cabl.  AurEliàN.  ) 1,  c.  cap. 

Xu 

4.  N.  3. 

ì>.  Part.  IV.  Voi.  II.  sect.  1,  cap,  de  rabie. 

6-  Rossi  , osservazioni  anatomico-patolo- 
giche con  esperienze  sopra  l’ia.ofobia  e so 
pia  la  rabbia.  Lette  nell'adunanza  delli  >4 
marzo  1824  dell’  ecad  R delle  scienze  di 
Torino  ( Omodei  an  naif  uni  versali  di  me- 
dicina. Voi.  53.  Fascicolo  XCVU  , XCVP1  > 
1825  J. 

7.  Rossi,  1,  c. 

8.  Journal  de  méd.  chir  etc.  T.  14  i7G». 

Jvril  ( « on  trouva  après  la  meri.  c,ept  con- 

cretions pi  erre  uses  sur  la  dure  mère',  deuz  , 

rie  la  grandeur  d ’ un  pois  , étoient  silvées  le 

lor.ge  du  sinus  supérieur  ; deux  aulres , non 

moins  volumineuses,  sur  la  sature  frontale,  et 

\es  tre  is  aulres  dans  Ics  en/oncemens  de  l vs 


coronai.  Le  sinu$  longitudinal  ètoit  gorge  du 
sang  noir,  et  les  venirieuDs  renfermaient  un 
éphanchement  sereux  tr  è s- consider  able  » )■ 

9.  Thedjin,  I,  c. 

10.  N.  3. 

11.  Or  M Adolphi  , Ephem.  acad.  rat. 
cur.  cent  IX  eX,  p.  i'll.  Idrofobia,  se- 
guace del  colèra  ; — Coni  merci  o.m  literar. 
Noci mbergense.  1732  p \'k  , 

12. C  F.  Sei.ig  de  hjdropholna  ex  usu  fa- 
gi.  Erlang  1762  Cfr  Pinu.u’ s allgem.  med. 
A nnal  Jahrg.  1*27.  G.  lie  fi  ;>.  722. 

15.  Obser  v'azione  del  oli.  B:.e..a.  v.  Diet  des 
selene  mèdie.  I c.  p,  748. 

U.  A DOi.Mii,  1.  c cent  IX,  obs.  27. 

1 5.  Rossi,  1.  c p.  il. 

16.  Rossi,  1,  c p,  10 

il.  Diction,  des  sdenc.  mèdie . 1,  c.  p 547, 
ex  quinzième  volume  du  Journal  <te  medici- 
ne, chirurgie  eie • (le  LJ  under  monde,  observa- 
tion de  M.  CAi’efc.'  , mede cin  à Vedaricux. 


Diagnosi 
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dei  mestrui1,  l’irritazione  venerea2,  l’ ira  3,  Io  spavento  4 e P imma- 
ginazione 5.  Così  nel  Giornale  generale  di  medicina  del  181/j  mese 
if  aprile  si  legge  di  un  giovine  chirurgo  che,  dopo  di  avere  anato- 
mizzato il  cadavere  di  un  morto  di  rabbia,  diventò  idrofobo  per  solo 
spavento  immaginario.  Un  simile  esempio  fu  da  me  osservato  in  un 
parente  dei  Governatore  Wolk,  il  quale  mori  in  Vilna  il  io  ottobre 
1 8 1 5 dietro  morsicatura  di  un  lupo  arrabbiato. — Merita  poi  speciale 
menzione  un  esempio  di  idrofobia  in  seguito  a polidipsia6*  come 
pure  di  un  giovane  nato  da  un  padre  crapulone,  il  quale  per  un 
antipatia  sorprendente  non  aveva  mai  gustato  nè  vino  nè  birra  e 
neppur  acqua  7 8. 

VII.  IT  idrofobia  si  potrebbe  confondere  calla  disfagia  , spe- 
cialmente colla  spasmodica,  se  non  si  distinguesse  ragionevolmente 
P orrore  pei  liquidi  dalla  loro  impedita  deglutizione.  Tuttavia  si 
possono  complicare  nelle  isteriche  ambedue  queste  malattie 
Potendosi  introdurre  clandestinamente  nel  corpo  umano  il  contagio 
delia  rabbia  senza  previa  morsicatura,  sieno  sempre  sospette  le  sto- 
rie d’idrofobia  sviluppatasi  spontaneamente  ed  innocentemente 9 , e 
ciò  principalmente  quando  non  manchino  sintomi  di  altra  malattia, 

lasciarsi  sfuggir  di  vista,  se  la  morte  avvenne 


isolarsi  sfuggir  di  vista 

Ojni  Qualvolta  infatti  un 


che  non  hi  soglia 

entro  pochi  giorni.  Ugni  qualvolta  intatti  un  sintomo  grave  e 
non  ordinario  richiama  P attenzione  del  medico  , avviene  facil- 
mente che  non  si  scorgano  gii  altri  segnali  di  una  malattia  , dai 
quali  si  dovrebbe  cavare  la  diagnosi.  Cosi  più  sopra  si  vide  esser 
intervenuto  ad  un  medico  distintissimo  in  un  caso  d idrofobia  e di 


1.  Mém,  de  Vacadém,  de  Dijon . T.  J.  ohs. 
de  Maukt.  e Encyclop  method,  médecine . 
T.  7,  panie  I,  p.  507  ; come  anche  ii  Diet, 
des  scienc.  mèdie.  I,  c.  p.  542. 

2.  Meni,  de  la  soc.  fi.  de  méd.  ad  1782  e 
85,  T.  2,  p.  «00 

5.  Marckllus  Donatus,  hist  med.  mirabili 
p.  599  Diet,  des  sciene.  med  1.  c.  p 343. 

4 Barnes,  Fall  von  geheilter  JFasser  sclieu , 
wie  sic  after  Stati  find  et  als  man  glaubt  ex 
American  medical  fiecorder  1822  octobr.  in 
Prorikp,  fiotizen  aus  (iem  Gebiete  der  Na- 
tur  and  J/eilkunde,  fi.  5.  N.  9.  p.  139  ; — Hy- 
drophobia spontanea  von  Scbreck  in  Ulte' 
J.asd  ’s.  iourn,  d pr.  heilk.  fi.  03,  St.  1 ’ 
p.  3S,  i8J0  ; — Ro6m,  1„  c.  p 10. 

5 Felix  Plater  observ.  lib  1,  p.  89  — 
Ja.  Wolff,  A cat.  acad.  rat.  curios.  Voi,  VI. 
p.  542.  Dall' assoluta  e lunga  avversione 
alle  bevande  d’ogm  genere  prodotta  da  spa- 
vento e immaginazione  isterica. 

0 Rossi,  1.  c.  p.  7. 

7.  Casi»  a Rk.es,  camp.  elys.  quaest.  B8. 

8,  V.  YuL  R,  il  capo  della  rabbia  Cosi 

la  lavandaia  maiala  uelie  sale  cliniche  di 


Vienna  , lavando  forse  pan nolin i lordi  di 
materie  rabbiose  contagiose,  mentre  aveva 
aperta  la  piaga  nella  mano,  contrasse  la 
vera  rabbia. 

9.  Oltre  I luoghi  citati  , vedi  ; Scesosi  , 
observ.  medicinal  lib.  VI,  p.  853  ; — Lv- 
vi rotte  , observation  sur  ime  hydrophobic 
spontanee.  Paris , 1757  ; — Il  a &goli>,  d ss.  de 
hydrophobia  a morsa  ammalimi!  rabido- 
rura  et  ab  aliis  causis.  Erfurt,  3 ; — 

Tr  bollet  dk  i.a  Lanck,  d i ss.  de  hydropho- 
bia sine  morso  praevio.  Basii.  1765  , in 
Baldiwgrui  , sylloce  opusc.  med.  Voi.  1 , 
p.  236;  — Tu.  W Schkokder  , fieantwor- 
tuiig  der  Frage  oi/  die  IVasserscheu  aneli 
oline  vorhergeyangme  Jivnetkun,  im  men- 
schliclien  Kórper  entsteheu  konne  t Goti  1779  ; 
— S.  A.  Baudslev,  miscellaneous  observa- 
tions on  canine  and  spontaneous  hydropho- 
bia; in  Memoirs  of  the  society  of  Manche- 
ster. Voi.  4.  P,  2,  p.  431  ; — j.  Pahmihho-»  , 
London  medic,  surgic  and  pharwac  fieposi- 
torij.  48 ’4  , aprii  ; — Edinburgh  medie,  and 
surgic.  J our.  fii.  LXlll.  P,  1,  aprii  1820. 
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metrite.  Listeb  l dice  : « Benché  1’  idrofobia  spontanea  protratta 
per  più  anni  in  una  isterica  sia  stata  rara  finora,  e tutte  le 
malattie  che  accompagnano  l’idrofobia  sogliono  avere  un  decorso 
molto  acuto , e benché  d’  altra  parte  la  rabbia  istessa  , come  io 
vidi,  possa  protrarsi  fino  al  giorno  ottavo  dallo  svilupparsi  dell’idro- 
iobia , pure  qualunque  idrofobia  che  terminò  colla  morteentro quat- 
iro  dì,  nu  fu  sempre  molto  sospetta  d’origine  rabbiosa,  specialmente  poi 
te  gii  ammalati  si  comportino  nel  resto  come  gli  affetti  da  rabbia.  L’e- 
sperimento d’innestare  ai  cani  la  saliva  di  un  rabbioso  sospetto,  per  ve- 
dere se  si  sviluppi  o no  la  rabbia  nell’  animale  non  può  svelare  l’indole 
della  malattia  ^ non  essendo  ancor  dimostrato,  se  possa  spontanea- 
mente svilupparsi  la  rabbia  istessa  nell’  uomo.  — A dilucidazione 
cella  qual  cosa  , riservandomi  a trattare  altrove  della  rabbia  , nar- 
lerò  intanto  brevemente  un  caso  memorabile  che  fu  più  estesamente 
descritto  in  una  dissertazione  intorno  all  idrofobia  pubblicata  in  Vilna, 
<ui  mi  rincresce  d’aver  perduto  insieme  colla  storia  della  malattia, 
dell’anno  1 8 1 4?  se  ,i0n  ni’ inganno,  un  tappezziere  di  Vilna  mi  pregò 
di  visitare  un  suo  fattorino  caduto  ammalato  all’  improvviso.  Tro- 
vai dunque  un  giovane  di  diciasette  anni  circa,  che  presentava  torvo 
l'aspetto  e una  grave  ansietà  \ era  sana  pero  di  mente  , nè  iagnavasi  di 
.alcun  dolore,  fuorché  di  oppressione  al  petto.  Il  cuore  e le  carotidi 
battevano  fortemente.  La  malattia  erasi  sviluppata  a notte  avanzata^ 
ei  polsi  indicavano  una  febbre  violenta.  Interrogato  se  avesse  sete, 
rispose  che  ne  era  tormentato  , ma  non  poteva  in  alcun  modo  be- 
cere:, e infatti  presentatagli  dell’acqua,  questa  gli  incusse  orrore, 
r.è  potè,  benché  pregato,  indursi  a trangugiarne.  Cercai,  esplorai, 
interrogai,  ma  non  potei  scoprire  ch’egli  fosse  mai  stato  morsicato  ^ 
i.è  soleva  trattare  cani  nè  gatti.  Del  resto  ognuno  sa  che  i tappez- 
zieri, se  imbonitori , sogliono  maneggiare  crine  animale.  Tenni  poi 
a sapere  che  V ammalato  pochi  giorni  prima  aveva  avuto  un  grave 
castigo  dal  suo  maestro  e padrone.  Esitai  se  dovessi  dichiarare  quella 
malattia  un’infiammazione  di  cuore  o d’arterie  con  idrolobia  , oppure 
per  rabbia  genuina.  Intanto  feci  salassare  ripetutamente  l’infelice, 
cgni  volta  fino  allo  svenimento.  Ma  T ammalato  dopo  quattro  giorni, 
se  ben  mi  ricorda  , morì  senza  mostrare  veramente  alcuna  smania 
di  mordere.  L’autopsia  non  confermò  il  sospetto  d’infiammazione 
al  cuore  od  alle  arterie*,  e neppure  offrì  vestigi  certi  d’  altra  ma- 
lattia. Feci  inserire  della  saliva  tolta  al  cadavere  in  un  cane  di  me- 
dia grossezza  , che  custodito  diligentemente  per  un  anno,  non  diede 
alcun  segno  di  rabbia  : nuliadimeno  fui  obbligato  a farlo  uccidere 
per  precauzione , per  la  grave  molestia  che,  urlando,  recava  al  vi- 
cinato. 


3.  Exercitation.  med*  p.  117,  aegrot.-  IV. 


^Prognosi 

Cura 
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Vili.  Resta  dunque  pur  sempre  l’ idrofobia,  benché  leggera  e? 
transitoria  \ , un  male  d’  aspetto  terribile  e non  mai  da  trascurarsi 
Leggiamo  che  esso  andò  a finire  in  febbre 1  2 3 e fame  canina 

IX.  Si  curerà  f idrofobia  giusta  i sintomi  morbosi  eh’ essa  pre—  i 
senla.  Nella  febbre  intermittente  perniciosa  idrofobica  giovarono  lai  I 
china  tanto  sola4 *,  quanto  mista  colla  radice  di  valeriana'0  , come; 
pure  i bagni  caldi  e le  frizioni  6 usati  nel  tempo  dell*  apiressia..  < 
Nell’  idrofobia  isterica  proveniente  da  spavento  avuto  alla  vista  dii  li 
un  cane,  i generosi  salassi7,  ed  il  mercurio  usato  contemporanea—! 
niente.  In  caso  simile  giovarono  anche  le  sanguisughe  alla  testa  $ ,,  I 
come  pure  l’applicazione  del  fuoco  fra  la  prima  e ia  seconda  ver—  | 
lebra  cervicale9;  tentativo  certamente  ardito,  per  esser  ivi  il  midolloni 
poco  difeso!  In  generale  conviene  all’idrofobia  isterica  il  metodo) | 
raccomandato  contro  la  disfagia  spasmodica40^  Quando  poi  il  male6! 
proviene  da  immaginazione^  bisogna  rivolgersi  all’oppio.  La  largati 
dose  di  laudano  che  io  amministrai  al  parente  del  governatore  Wolk  glii  1 
conciliò  un  lungo  sonno,  e l’ammalato  si  svegliò  pienamente  risanato.  —— 
Nella  rabbia  vera  noi  abbiamo  tentato  l’injezione  d’acqua  tiepida  nelle;  j 
vene,  altri  la  tentarono  nell’idrofobia  detta  spontanea41,  ma  inutilmente’  j 
in  ambo  i casi.  — È cosa  mirabile  che  gli  ammalati  d’idrofobia  prove- 
niente da  rabbia  sopportino,  anzi  cerchino  essi  medesimi  bagni  tiepidi, 
purché  non  giungano  al  collo;  e ciò  io  osservai  più  volte.  « Si  diati 
loro  poco  cibo  e da  sorbire,  affinchè  senza  che  se  ne  avvedano  in-  i 
sieme  col  cibo  trangugino  qualche  poco  di  bevanda}  e pane  in--  ! 
zuppato  nell’  acqua,  o minestra  con  acqua,  che  facilmente  accettano42. 
Si  tenti  di  dar  loro  anche  neve  o ghiaccio  condito  con  zucchero} 
oppure  fichi  verdi,  o qualche  pera  o cocomero.  Si  avverta  di  dare:  a 
loro  a bere  in  vaso  di  terra,  da  cui  beva  per  sottile  foro  come  sa- 
rebbe da  un  capezzolo  o fatto  a becco.  Altri  introducono  nella  boceat 
dell’ ammalato  una  canna  perforata,  e quindi  dall’altro  buco  ver— -j 
sano  acqua. 


1.  IIoi'lrton  , in  meditili . Commentarteli 
von  Edinburgh,  'ite  Decade  B.  1,  p.  47. 

2.  Hknsliìr,  I,  c. 

3.  J.  Ca.  Gòrz  , Act.  acati-  nat.  curios. 
Voi.  Il,  p.  458.  Di  un’idrofobia  senza  morso 
d’animale  risultasi  in  febbre  e fame  ca- 
nina. 

4.  Dumas,  I,  c. 

t>.  Bla  ver,  l,  c. 

6.  Bui.lon,  in  Auurrt  , 1,  c. 

7.  1Iufela:\d’s  Journal.  B.  63.  SI  ! , p.  58, 


8 Dictionnaire  des  scienc.  méd . I , c. 
p 34f>, 

9.  Bossi,  I,  c.  p.  li. 

10.  Clip.  XI.  § XXXIV. 

11.  Fall  einer  s/  ontaneti  Egdrophobie  die  1 1 
im  1 lùtei  Dieu  durch  Einsprilzungen  in  die 

l enen  des  Kranken  behandelt  mirde  , mitge- 
theilt  durch  Dr.  Korbff  in  Rust’s  Magazin  t « 
fiir  die  gesammte  Ktilk.  B . 16,  St . 3,  p.  478. 

12. Cael,  Ackeliakus  1,  c.  cap.  XVI. 


CAPO  XVIII 


DELLA  DISPEPSIA 


§ LXII. 


Definizione.  Scritti. 


I.  Col  nome  di  dispepsia1  designiamo  una  lenta  2,  difficile  , c^npfnizìone 
tWa,  impedita3  concozione  degli  alimenti. 

II.  Illustrarono  la  dottrina  della  dispepsia  i medici  antichi  4 e gli  Scritti 
Àrabi  5,  gli  editori  di  osservazioni  6,  e di  consigli  7,  gli  scrittori  di 
dissertazioni 8 e di  monografie9}  poco  poi  gli  autori  di  compendi 

se  ne  accettili  R.  A.  Vogel40,  Culle»11,  BorsijbRi12  e Mason  Good  43. 


4,  Dal  grec»  diffìcile , e tcìutùi  5 di- 
gerisco. Ingl.  Difficult  or  bad  digestion. 
Franc.  Mauvaise  digestion.  Ted,  Schwere 
Ferdauung.  ltal.  Digestione  diffìcile,  dige- 
stione laboriosa. 

4.  Bradypepsia • da  lento,  tardo, 

da  7«7rT«,  digerisco. 

6.  Jpepsia  da  « negativa,  e itlitv*  dige- 
risco. 

4.  Aretaeus , lib.  Il,  de  sign,  et  caus. 
diuturn.  morb.  cap,  VI  et  Vii  l — Gale- 
no* , de  usti  partium  lib.  V,cap.  IV.  De 
lecls  affectis.  De  symptom,  causai*.  — Cab- 
li us  Aureliano*,  naorbor.  chronicor.  lib. 
HI,  cap.  11  y — Celsos  , medicinae  lib.  IV , 
cap.  V;  — Aetius,  tetrabibl.  Ill,  serm.  1. 
cap.  XI,  XXI;  — Oribasius  , synopsis, 
lib.  V,  cap.  XLV1I. 

8.  Avicenna,  canon,  lib.  Ill  , Fen.  13, 
Tract.  2,  cap.  i.  Tract  3,  cap.  i. 

6.  Forestus,  observ.  lib.  XV ill,  obs.  2,  3, 
35  , 36  , 37  , 38;  — Platea,  obsfìrv.  lib.  II, 
p.  433,  lib.  Ill,  p.  705;  — Gruliinc,  observ. 


dl  curat,  ined.  cant.  1,  obs.  80,  stf,  cent.  11, 
obs.  67,  69,  cent.  Ill,  obs.  69,  cent.  IV,  obs. 
54  , cent.  VI  1 , obs.  52  , 53  , 86  , 64 , 72  ; — 
Ribdliw,  ob8er.  med.  cent.  1,  obs.  14. 

7.  Trircavelli  , consil.  lib.  HI , N.  1 ; — 
Mercurials,  consil.  lib.  Il,  N.  32;  ~ Mer- 
catu8  , method,  med,  consil.  N.  10,44, 
81  ; — Sylvaticus,  consil.  et  respons.  cent. 
11 , N.  82  ; — Timabus  , epistol.  et  consil. 
p.  603;  — WiTTiciiios  , process,  curat,  et 
consil.  N.  36, 

8.  Nymmarn,  diss.  de  ventriculi  imbecil- 
litale. Witeb,  1893  ; — Sbnnertus  , diss  de 
i mbeci  11  i tate  ventriculi.  Vsttemb.  1616  ; — • 
Blum,  diss.  de  ventriculi  Imbecillitale, 
Witteb.  1624;  — Brbrdel,  diss.  de  ventri- 
culi  imbecìllitate.  Jenae  !638  ; — M.  Hoff 
mann,  dis  de  coelione  alìmenlorum  prima 
sana  et  laesa.  Altd.  1662;  — Bacmessier, 
dlss.  de  imbecillitale  ventriculi  casus.  Ro- 
stoch.  1667;  — Schek,  dlss.  de  imbecillitale 
ventriculi.  icn.  1669;  — Friderici,  diss.  de 
imbecillitale  ventriculi.  Jen*  1672.;  Rivi- 
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§ LXIII. 

Sintomi*  Autopsia. 


itomi  I.  I sintomi  che  dinotano  dispepsia  1 , parte  non  interessano  che 
il  ventricolo,  parte  si  estendono  a tutto  il  corpo  2.  Differisce  inoltre 


*V8,  diss.  de  dyspepsia.  Lips.  1679  ; — Mei- 
BOMius , diss.  de  codione  ventricoli  ìaesa. 
Helmst.  1682  ; — Casp.  Bartholinus,  diss. 
de  eruditale  ventriculi  sen  fermenlatione 
alimentorum  Ìaesa.  Ilafn.  1685;  — Denkel, 
diss.  de  ventriculi  concoctionis  Ìaesa  actio- 
ne.  Argent.  1665;  — Duyvens,  diss.  brady- 
pepsia.  Lugd.  Bat.  1686  ; — Vkrbeck,  diss, 
de  concoctione  ventriculi  sana  et  aegra. 
Leyd.  1687;  — Vests,  diss.  de  dyspepsia. 
Erf-  1689  ; — Beckesteìn  , diss.  de  dyspep- 
sia. Ultr.  1692  ; — Rotenbeck,  diss.  de  im- 
becillitale ventriculi.  Basii.  1695;  — Sche- 
lhamvkr  , diss.  de  dyspepsia.  Jen.  1695  ; — 
Hoffman»,  diss.  de  bradypepsia  Hai.  1703  ; 

— Weygandt  , diss.  de  dyspepsia.  Lugd. 
Bat.  1707;  — Ludolff,  diss.  de  apepsia,  dy- 
spepsia et  bradypepsia.  Erf  1721  ; — Haas, 
diss.  de  imbecillitale  ventriculi.  Lugd. 
Bat.  1130  ; — Forrest  , diss.  de  ventriculi 
concoctione  Ìaesa.  Edinb.  1755  ; — Goold  , 
diss.  de  ventriculi  imbecillitale.  Edinb. 
1785;—  Bebkdicti,  diss.  de  debili  codione 
vfntricnli  et  intestinoruru  tenuium.  Lugd. 
Bat.  1758  ; — Stack.  , diss.  de  ventriculi 
imbecillitale.  Lugd.  Bat.  1764  ; — Temple, 
diss.  de  dyspepsia.  Edinb.  1778;  • Roussel, 
diss.  de  indigestionibus.  Argent.  1779  ; -- 
Floris,  tentamen  de  stomachi  debilitate. 
Harab.  1780  ; - Kerstens,  di9s.  de  stomachi 
debilitate.  Kiel  , 1780  ; — Peart  , diss.  de 
dyspepsia  idiophatica.  Lugd.  Bat  1783  ; - 
Morison  , diss.  de  dyspepsia.  Edinb,  1787; 

— Edmond8  , diss.  de  dyspepsia.  Lugd.  Bat. 
1788  ; - Evans,  diss.  de  dyspepsia.  Edinb, 
"1788  ; — Fletcher  , diss.  de  dyspepsia.  E- 
dinb.  1790;  --  Elliot,  diss.  de  dyspepsia.  E- 
dinb.  1791;  - Mariiarg,  diss.  de  dyspepsia. 
Edinb.  1793;  — Macpherson  , diss.  de  dys- 
pepsia- Edinb.  1794;  - O’Co&nor  , diss.  de 
dyspepsia.  Edinb.  1795;  - Scott  , diss.  de 
dyspepsia.  Edinb,  1795;  - Forma»»,  diss.  de 
dyspepsia. 'Edinb.  1800;  - Swift  , diss.  de 
concoctione  tarda.  Edinb.  1800;  - IIasnan, 
diss.  de  dyspepsia.  Edinb.  1802;  — Guille, 
iliss.  de  la  dyspepsie  et  de  ees  complica - 
lions.  Paris , 1811  ; --  Scarzelli  , diss.  de 
dy  spepsia.  Taurin.  1812;  --  Soring  , diss. 
de  dyspepsia.  Greening  1822. 

9.  Ferrioli  , von  den  Magenschwachheitsn . 
Jnsprug . 1590;  - S.  Rymeii  , a treatise  on 


indigestion  and  the  hypocondriac  diseases.  ; 
pond.  1785,  1787  , 1790,  1793  ; - Kinglake,  I 
on  dispepsia.  In  Medical  Repository.  Voi  6, 
append.;-'  L.  J.  M.  Daubbnton  , mèmoire 
sur  les  indigestions  qui  commencent  ctreplus 
frequentes  pour  la  plupart  des  hommes  à 
Page  de  40-55  ans.  Paris , 1785  ; Tradì  te- 
desca. Vindobon.  1807  , 1808  , 1819  , et 
Samml.  auserl.  Abhandl.  fur  pr.  Aerzte. 

B.  19;  — J.  C.  Lebrun,  recherches  sur  la  i H 
dyspepsie  idiopathique , ou  digestion  laborieu- 
se.  Paris.  1804  ; — Abernethy,  surgical  ob- 
servations. T.  2 , containing  an  account  of*  i 
the  disorders  of  the  health  in  general,  and  of  : 
the  digestive  organs  in  particular . London  , 
1806  ; - Cl.  A.  Bouchet.,  recherches  sur  lesi  J 
dyspepsies  et  les  indigestions.  Paris,  1808  ; 

— Marsh.  Hall  , on  the  mimoses  , or  a de- 
scription , diagnostic  and  practical  essay  on 
the  affections,  commonly  called  dispeptic,  hy - 
pocondriac  etc.  London , 1819.  1820;  W.  Law, 
observations  on  the  derangements  of  the  dige- 
stive organs  London,  1821;  — J.  Woodford,,  ji 
a treatise  on  dyspepsia  or  indigestion.  Lon- 
don, I82I.  — Mèrat,  Diet,  des  scienc.  mèdi - 
cales.  T.  24,  artici,  indigestion  ; --  Zink,  re- 
flexion sur  V indigestion  lues  à la  sociétè 
cantonale  des  sciences  naturelles  de  Lausanne 
le  4 Février.  In  iournal  complement  aire  du 
dictionnaire  des  sciences  mtdicales.  T.  IS, 
p.  81,  T.  21  , p.  24,  518;  - Wilsos  Philip s 
a treatise  on  indigestion  and  its  consequences i 
2 edit.  Lontl.  1822.  Trad,  in  tedesco  con 
belle  note,  di  M.  Hasper.  Lips.  1823.  Dello 
stesso  :>  On  the  treatment  of  the  more  pro- 
tracted cases  of  indigestion.  Lond.  1827  ; — 

J.  llowsiup  , practical  remarks  upon  indige- 
stion. Lond , 1825  ; --  J.  Johnson,  an  essay 
on  morbid  sensibility  of  the  stomach  and 
bowels,  as  the  proximate  cause,  or  characte- 
ristic condition  of  indigestion,  nervous  irrita- 
bility , mental  despondency  , hypochondriasis 
etc.  2 d.  edit  Lond.  1827. 

10.  De  cognpscendis  et  curandis  praeci- 
pnis  eorp.  hum.  affectibus,  p.  505. 

11.  First  lines  of  the  practice  of  Physic. 
Voi.  3,  p.  217. 

12.  lnstitut.  med.  pract,  Voi.  IV,  Part, 
alter,  cap.  ill. 

15.  The  study  of  medec.  Voi.  § , Clas. 
spec.  7. 
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questa  malattia  giusta  il  grado  delia  medesima  , la  quale  assalisce  con 
un  senso  di  peso  e di  calore  sensibile  alle  parti  esterne  dell1 2 *  epiga- 
strio; e con  senso  di  pienezza  dopo  il  pasto,  da  far  slacciare  le  vesti, 
insieme  con  inerzia  d'animo  e di  corpo.  Seguono  rutti  d aria  inodora 
per  vero,  ma  non  di  pura  aria  atmosferica,  talvolta  acidi 1 ed  aventi 
odore  dei  cibi.  Questo  svilupparsi  di  rutti  accresce  sulle  prime  la 
molestia  al  ventricolo  , poscia,  dopo  breve  istante,  la  fa  svanire.  Se 
si  impedisca  poi  un  tale  sfogo,  sia  per  decenza,  sìa  perchè  sigiacela 
supini,  sottentrano  ben  presto  molestie  di  genere  diverso.  Vogliamo 
dire  di  una  inquietudine  che  eccita  1’  ammalato  a balzare  dal  letto 
ed  a passeggiare , così  pure  dello  sbadiglio  e dello  stirarsi  delle  mem- 
bra , del  singhiozzo  e delia  sete/di  un  senso  di  molto  caldo  al  petto, 
di  un  battere  anormale  del  cuore  e delle  arterie  che  succede  al  loro 
movimento  naturale  } di  freddo  e torpore  alle  estremità  , soprattutto 
alle  inferiori  e dei  tremore  sopravveniente  alle  ginocchia.  Che  se  tosto  o 
tardi  ramnialato  s’addormenta,  gli  avvengono  sogni  disgustosi  e tal- 
volta così  spaventosi  da  farlo  gridare  lamentoso,  chiamando  aiuto,  ed 
agitarsi  sommamente.  Come  la  dispepsia  disturbi  il  sonno,  vedilo  assai 
bene  descritto  in  Dàubenton  Al  sopravvenire  della  malattia  succe- 
dono nuovi  guai,  cioè  un  cattivo  gusto  in  bocca,  alito  fetente,  la 
lingua  coperta,  specialmente  al  dorso,  di  un  muco  bianco  giallastro, 
e talvolta  sparsa  di  afte  i denti  coperti  di  poltiglia,  sputo  frequente 
e violento,  seguito  da  eccitamento  al  vomito,  ed  anche  vomito o per 
lo  meno  eruzioni  di  materie  acri  ed  amare.  Yigendo  i quali  sin- 
tomi, cadono  le  lagrime  ed  iì  sudore,  restando  la  cute  sempre  secca. 
Taluni  sentono  quasi  un  globo  che  ascende  alle  fauci,  ed  un  bolo 
che  pare  ivi  attaccato.  In  un  soggetto  sano  il  polso  per  lo  più  è fre- 
quente, debole,  piccolo.  Ora  poi  si  manifesta  bruciore  di  stomaco  e 
di  petto,  e l’addome  si  gonfia  specialmente  all’ ipocondrio  destro}  no- 
! a usi  borborigmi  agii  intestini,  e flati  graveolenti  con  sollievo  dell’am- 
malato. Il  ventre  dà  scariche  fuori  del  consueto,  spesse  volte  prova 
debolezza:  le  feci  sono  poche,  grigie,  variegate,  biliose,  nerastre,  sparse 
di  muco  , non  escono  col  solito  senso  di  soddisfazione  4.  L’orina  per 
lo  più  è molto  colorita  e torbida , coperta  di  una  pellicola  oleosa  , 


1.  Kauza,  di«s.  de  tiispepsiae  symptoma- 
tibus.  Frane?.  1805. 

2.  S.  A.  Pi  orni  y , de  T influence  que  V es  to- 
ma c eccerce  sur  Ics  auircs  organs  ( J ouytial 
complémentaire  chi  diclioAnaire  des  scienc . 
medie.  T.  16,  p.  97,  199). 

1.  Cfr,  cap.  XIX,  § LXX.  N.  XXIII. 

2.  1.  C. 


3.  Abernktiiy,  W , Philip  e IIaspkr  fecero 
uno  studio  particolare  sullo  stato  delta 
lingua  nei  casi  di  dispepsia. 

4,  La  doltrma  delle  feci,  che  noi  daremo 
altrove,  venne  illustrato  da  Aburnstu  v,  sì 
nell’opera  citata,  come  in  The  4 « phisioh - 
gical  lecture  delivered  before  the  college  of 
Surgeons.  Y.  1817, 
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© depono  un  sedimento  roseo  che  è acido  litico  * , benché  vi 
siano  alcuni  che  depongano  bene  spesso  un’orina  limpida  , co- 
me se  questa  più  die  ogni  altra  orina  più  densa  irritasse  la  ve- 
scica 1 2.  À malattia  ancora  recente  e leggiera  si  appetiscano  tuttavia 
i cibi,  chè  anzi  non  di  raro  l’appetito  persiste  sempre,  se  non  spontaneo, 
almeno  fittizio.  Che  se  a questo  punto  V infermo  non  lascia  più  o 
meno  di  mangiare,  gli  incomodi  finora  enumerati  aumentano,  anzi  se 
ne  accrescono  dei  nuovi.  La  respirazione  pertanto  si  fa  più  per  Io  sforzo 
del  diafragma  che  delle  coste , diventa  faticosa  e provasi  dolore  ali’e- 
pigastrio.  Gli  ammalati  si  sentono  fiacchi  e prontamente  stanchi. 

» Si  pensano  che  il  dorso  lor  cali  al  basso , sembra  loro  di  essere 
qua  e là  trasportati,  sia  che  stiano  fermi  in  piedi,  sia  pure  che  stiano 
giacenti  : sentonsi  agitati  come  canne  o piante  dal  soffiare  dei  ven- 
ti » 3 * *.  L’infermo  inoltre  non  è più  capace  di  prestare  lungamente 
attenzione  a nessun  oggetto;  è inatto  agli  studi,  diventa  incline- 
vole  alla  paura,  all’ira,  e diventa  pigro.  I bambini,  le  donne  iste- 
riche, i convalescenti  cadono  talvolta  m deliquj,  convulsioni  K e de- 
lirio 6.  I pletorici  mostrano  rosse  e violacee  le  guancie  e le  orecchie. 
Moltissimi  vengono  presi  da  un  dolore  ottuso  al  capo,  specialmente 
alla  fronte6,  e da  vertigini;  vedono  aranti  agli  occhi  mosche  volanti 
o provano  altri  incomodi , specialmente  i così  detti  zigzag  7;  sentono 
tintinnio  nelle  orecchie,  e lor  si  sviluppano  tumori8  alle  nari.  I sin-  ■ 
tomi  fin  qui  annoverati  lasciano  tregua  ali’  infermo  in  aria  libera  e 
durante  una  ricreazione  d’animo,  ma  dopo  settimane  e mesi  loro 
subentrano  mali  più  gravi  9. 

Autopsia  Jk  j^on  rechi  meraviglia  se  al  fin  qui  detto  aggiungiamo  quanto 
spetta  all  'autopsia.  Imperocché  i cadaveri  di  soggetti  che  soffrirono 
dispepsia  presentavano  vestigia  di  gravissime  malattie,  e (per  non 
parlare  nuovamente  delle  erme  lungo  la  linea  alba , dell’  addome  , 
all’  ombilico  od  inguinali,  che  strozzarono  talvolla  una  parte  dello 
stomaco;  per  tacere  degli  spostamenti  di  questo  viscere  , del  suo  vo« 


1.  Leggi  8U  questo  argomento  :L.  J.  Th&- 
hard,  traiti  de  chimie  élèmentaire.  3e  idition. 
Paris  182!.  T.  5.  p,  723.  e : M.  A-  Naumaju», 

4 

df ss.  de  signfs  ex  urina.  Lips.  1820;  — 
Brett  e Gold»ng  Ba»d  in  London  medicai 
gazette  June  1833. 

2.  Johnson  , i , c.  p.  29. 

3.  Aretaeos  , I , c. 

4 Già  notato  da  Galeno,  de  locis affect, 

lib.  V,  cap.  VI. 

8.  PjOaRY  , 1,  c.  jh  102  sq. 


6.  — Cfr.  Untersuchungen  , um  sur  gena - 
ueren  Beseichtiung  der  Z ufùlle  su  gelangen , 
welche  das  J&orhandenseyn  von^  organischen 
Leiden  des  Gehirns  . . . anzeigen.  Dal  medi- 
cai and  surgical  Register.  Boston,  in  Beh- 
rknd’s  Repertor.  der  metl.  chir.  Journalistik 
des  Juslandes.  ìahrg.  4.  No.  3.  p.  14 3. 

7.  Piorry  , 1 , c.  p.  105, 

8.  Abernathy,  I , C. 

9.  § LXV.  No.  IX. 
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lume  accresciuto  e del  suo  stato  morboso  ) certamente  quei  cadaveri 
offersero  rilasciamento  di  ventricolo l. * *  4 * б. 7,  spessore  anormale  2,  flogosi , 
scirro:  morbosità  al  fegato,  alla  cistifellea,  alla  milza,  al  pan- 
creas, agli  intestini  tenui  e soprattutto  al  duodeno8}  agli  intestini 
crassi,  specialmente  al  colon,  vicino  al  s.  romano}  al^  mesenterio^, 
all’  omento  *,  alla  vescica  urinaria,  al  cuore,  ai  polmoni  e al  cervel- 
lo. Imperciocché  non  a torto  un  chiaro  autore  ci^  insegnò,  come  la 
dispepsia  abbia  origine  più  spesso  da  malattie  dei  visceri  che  han- 
no rapporti  collo  stomaco  9 che  non  da  infermità  del  ventricolo 

{stesso 

k ' i ' 

2 LXIV. 

» ir 

j > t • * * * ' ; * • ' -r-  / * ’ f 

Cause. 

I.  Le  cause  della  dispepsia  abbracciano  lulta  l’etiologia,  e 

rono  1’  argomento  di  parecchi  trattati  *.  ./••iti  esse 

II.  Spettano  alle  cause  predisponenti  : l età  infantile  , la#  ^ec“  Cause  pre* 
chiaia  (come  questa  predisponga  alla  dispepsia8  lo  mostrò  assai  bene  disponenti 
Daubenton)}  il  clima  caldo  9 ed  umido  1 estate  (vedi  Hamburger, 
dissertazione  intorno  alla  debolezza  di  stomaco  prodotta  dall  asta- 
te) 44:  non  escluse  tutte  le  altre  stagioni  dell’anno,  specialmente  l in- 
verno, e così  la  vita  stentata  e lanoriosa  dei  poveri,  come  la  lussu- 
riosa e inerte  dei  ricchi.  Rapporto  alle  stagioni  à.reteo  dice42:  « Fra 


l.  Bonn  tepuìchr.  liti.  Ili»  sect.  fi.  ob*» 
1.  In  Riolano. 

а.  Rorbt  , ivi  ohi.  t. 

*.  Brunier , pontieri  fisiologici  Intorno 
allo  glandule  del  duodeno. 

4,  Borbt,  l,  c.  obi.  4.  fedi  Barthouboj  — 
Zacutus  Lusitarcs,  med  pract.  hi# tor.  lib. 
Il  no.  SO. 

9.  I.  ANNE8LET,  researches  into  the  caute* 
nature  and  treatment  of  the  more  prevalent 
distate*  of  India  and  warm  climates  genera * 
ly  , illustrated  with  cases , post  mortem  illu- 
strations and  numerous  coloured  engravings 
of  morbid  anatomy . London  1828  livr « 1 chap • 
1 9 sect.  3. 

б.  Barforth  diss.  de  dyspepsia©  causis. 
Lundunae  1198;  — Rosa  diss.  de  dyspepsiae 
saussis.  Goett.  1797 

7.  Benché  gli  autori  citati  delle  malat- 

tie del  bambini  ( Voi.  l , $ IX  » S , X » 8 , 
XI , <3  ) non  abbiano  descritta  a dovere 

la  dispepsia  come  malattia  dei  bambini, 


eccetto  solo  Billaìo  , ore  parla  deir  Indi- 
gestione  di  stomaco  ( traiti  des  maladies 
(Ten fans.  Paria,  1858,  p.  301  ) , nullameno 
trovansi  molte  cose  spettanti  alla  dispep- 
sia infantile  nei  loro  trattati  intorno  agli 
acidi  delle  prime  rie  ('Harris);  delle  causo 
delle  malattie  infaDtilli  (Storch);  del  vo- 
mito ( Rosenstbip  ) ; del  singhiozzo  , del 
vomito  e delia  diarrea  ( Schaepfbr  ). 

8.  Dacbbwto*  dilucidò  assai  bene  il  pò* 
tere  nella  dispepsia  dell’età  provetta. 

9.  AnwjssIìEY.  I,  c.;  - M.  Haspbr,  ilber  die 
verschiedenen  Ursachen , welche  in  hetssen 
Làndem  Krankheiten  des  Magens  und  Darrn- 
kanals  erzeugen  (Hcfeland’s,  Journ . d.  pr., 
Heilk.  1850,  octob.  p.  25  ). 

10.  Robbi  riferisce  che  la  dispepsia  è en- 
demica in  Inghilterra  ( der  Magen  , seine 
Structur  und  Verrichtungen  A.  d,  Engl,  Leipz. 
1823  , p.  78). 

11.  Jtn.  I70S. 

12.  L.  c.,  cap.  VII. 


I 


Cause 

eccitanti 
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Ulte  le  stagioni,  l'estate  piò  frequentemente  dispone  alla  dispepsia, 
poscia  rautunno,  quindi  1 freddissimi  inverni  i se  sul  loro  scorci^ 
subentra  il  caldo  ??.  — Johnson  * confutò  assai  bene  la  comune  opi- 
nione, chela  dispepsia  sia  una  malattia  esclusiva  dei  Ticchi  che  vivono 
troppo  comodi:,  Areteo  per  altro  aveva  già  detto  : « È questa 
malattia  comune  anche  a coloro  che  sono  costretti  ad  un  cibo  molto 
scarso  e grossolano  ??. 

III.  Eccitano  la  dispepsia  la  trascurata  evacuazione  del  meconio, 
una  malsana  nutrice  e il  continuo  succhiar  le  mammelle  della  nutrice:, 
poiché  Ettmuller  in  una  dissertazione  che  tratta  della  salute  dei  bam- 
bini, dice:  Le  madri  spesse  volte  uccidono  i loro  bambini  mentre 
gli  allattano,  imperocché  lor  danno  dei  latte  superfluo,  che  il  bambino 
neppur  sente  voglia  di  succhiare.  E siccome  ogni  replezione  , di 
pane,  per  esempio,  negli  adulti  è pessima,  così  avviene  di  quella  di  latte 
nei  bambini.  Altre  cause  eccitanti  sono  il  bevere  freddo  di  notte,  gli 
alimenti  non  addatti  allo  stomaco  de'  ragazzetti,  più  ancora  se  sden- 
tati ^poscia  J:cibi  che  dilatano  troppo  il  ventricolo,  e che  quindi 
vi  inducano  quasi  la  paralisi  ^ potendo.?’ 


colia  vescica  urinaria,  tesa 


lungamente 


qui  paragonare  lo  stomaco 
dalle  urine , che  diventa 
paralitica:  seguono  i cibi  grassi  , rancidi  e principalmente  malpre- 
parati, essendo  il  cuoco  per  gli  adulti , ciò  che  è Fa  nutrice  pei 
bambini:  quindi  il  mangiare  fuori  delie  ore  consuete } Vuudet  2 ci 
dice:  a II  mangiare  fuori  dell’ora  consueta  non  poco  nuoce  alia  di- 
gestione, e poniamo  in  questo  novero  quelli  che  lasciano  passare 
ì ora  abituale  del  cibo^  ??.  — lo  conobbi  delle  persone  che  , as- 
suefatti in  villa  a pranzare  in  sul  mezzodì,  passando  in  grandi  città 
e avendo  dovuto  assoggettarsi  ai  costume  del  pranzare  tardissimo  , 
furono  presi  da  pertinaci  dispepsie.  — Un’altra  causa  si  è la  negligente 
masticazione  dei  cibi.  Un  adagio  arabo  dice:  chi  non  masticò  bene  non 
amò  la  sua  vita  ^ e i Francesi  : Le  morceau  qui  longuement  se  mache  est 
demi  cuit  et  Vestamele  ne  fache.  La  prima  digestione  si  fa  nella  boc- 
ca panche  questo  è un  proverbio  trito  infallibile!  Quindi  annovereremo 
le  perdite  di  saliva  4 , la  secrezione  di  questa  troppo  accresciuta  dal 
tartaro  dei  denti  ^ il  bevere  troppo  mangiando  6,  le  bibite  o troppo 


0|>.  c.,  p.  19. 

2 De  prima  coctione.  P.  il,  cap.  Vii. 

5.  Che  i cibi  ben  masticati  vengono  me- 
glio digeriti  (Thèses  de  l’école  de  médec . de 
Paris,  1765,1. 

4 Bohekiuavb,  Institi! t.  rued.,  § 546. 

5 « Laquelle  ( salive ) ètant.  por  tee  dans  l’e- 
siomac  en  trop  grande  quantità,  occasionne  des 


malaises,  des  mauvaises  digestions,  doni  Ics 
symptòmes  oni  une  grande  analogie  avec  cepx 
d'Une  ma  ladie  essentielie,  mais  qui  se  dìssipent 
dès  V instant  où  le  corps  ètranger,  recouorant 
les  dents,  a c tc  enlevè  (ÌNUury,  trailo  cornplet 
de  Pari  du  dentista } p.  12  »). 

6.  Gaietti  salutarne  de  ìiouìllon,  1777,  p.  13. 


DELLA  DISPEPSIA  543 

fredde  o troppo  calde.  — àreteo  disse  : « anche  il  bevere  mol- 
t’ acqua  fredda  generò  questo  male  ??.  Ed  Haller  confessa  : « risto- 
rando io  i miei  studj  notturni  di  gioventù  coll’  uso  del  tè  , per 
quanto  Boherhaave  me  ne  avvisasse,  debilitai  cotanto  lo  stomaco, 
che  anche  dopo  aver  rinunciato  a quella  bibita  allettatrice  , non 
potei  più  riavere  le  forze  del  ventricolo  fino  ai  4°  anni i ».  E conti- 
nuando le  cause  vi  annovereremo:  l’abuso  delle  acque  minerali  2,  del 
vino  e degli  spiriti,  del  fiutare  o fumare  tabacco  3 , i narcotici  4 5 , gli 
emetici , il  nitro  5 , la  china  , il  coito  , 1’  onanismo  , la  gravidanza  , 
la  leucorrea , le  emorroidi,  ed  altre  emorragie,  specialmente  i sa- 
lassi 6,  la  diarrea  , le  ostruzioni  addominali,  i vermi  intestinali  7,  le 
impetigini  inopportunamente  fatte  sparire,  la  meditazione  profonda, 
specialmente  se  dopo  il  cibo  \ le  veglie , il  lungo  dormire  \ la  me- 
stizia, l’ira8*,  i dolori,  la  tosse9 *,  il  ventricolo  compresso  dalla  car- 
tilagine ensiforme , o dalle  fasce , o dalle  cinture  o dagli  imbusti  \ 
e finalmente  i tumori  dei  visceri. 

IV.  Le  opinioni  dei  medici  intorno  alla  causa  prossima  della 
dispepsia  si  accordano  moltissimo  colle  teorie  dei  fisiologi  intorno  al 
processo  della  digestione40.  Quanto  a noi,  accordiamo  una  grande 
importanza  all’  azione  che  esercitano  sulla  funzione  della  dige- 
stione Tettavo  pajo  dei  nervi11,  il  nervo  intercostale,  le  loro  dira- 
mazioni , ed  i plessi  dei  nervi  addominali } e dall’  azione  di  que- 
sti o accresciuta  o diminuita , o perturbata,  facilmente  ci  rendiamo 
ragione  così  deli’  atonia  nelle  fibre  muscolari  del  ventricolo  , come 
della  morbosa  secrezione  dei  sughi  gastrici 12,  che  tosto  o tardi  re- 
cano danno  allo  stomaco13.  j 


Causa 

prossima 


1.  Eleni,  physiol.,  T.  VI.  li b.  XIX,  sect.  Ili, 
§ XXI. 

2.  Marca&d,  vom  Tyrmonter  firunnen,  B,  2, 

p.  210. 

3.  « J have  found  all  symptoms  of  dyspep. 
sia,  produced  by  SnufdDg  » Cullen,  mat. 
med.  T.  2,  p.  275. 

4.  Wilson  Puilip,  inquiry  into  the  laws  of 
the  vital  function . 2c/.  edit.  Lond  1818. 

5.  Trallks,  storia  del  cholera. 

6.  Riedlin  , lin.  med,  1696  , p.  221  , che 
può  facilmente  ora  arricchirsi  colla  quoti- 
diana esperienza  in  Milano, 

7.  MuTOflRLLi.  in  Kschenbach*  s , vermi • 
schten  Bemerkungcn , 3 te  Samrnl.  N.  3. 

8 Frio.  Hoffmann,  rat,  med.  syst.  T.  Ili, 
p.  81. 

9.  Lo  stesso,  ivi,  p.  597,  416. 

50,  Cap.  XVI,  § LIV,  VII. 


11.  Hasting,  in  Sommai  of  the  E.  Insti- 
tution. N.  Srl  J — BnKSCHET  Wld  KDWARD8 
ilber  die  Wlrhungsart  des  nervi  vagi  zur 
Hervorbringunq  der  Digestion ’ s Erscheinun- 
gen , in  Fuori kp’s,  Notizen  aus  dem  Gebiete 
der  Natur  und  Heilkunde  , N.  216  , B.  4 , 
1825;  - Ware  und  Finley  , iiber  den  Ein- 
fluss  des  aditeli  IServenpaars  auf  die  Ter - 
dauung  Dal  Nordamerican  medical  and  phy- 
sical Sournal  1828  , in  Gbkson’  s , Magas , 
der  aitsL  Literat.  der  gesamrnt . Tleilk.  B.  17, 
p.  486. 

12.  Oursbrrgek,  Dissertazione  sugli  in- 
comodi della  digestione  e della  fame  attri- 
buibili specialmente  ai  vizi  dei  sughi  ga- 
strici. Vitemb,  1795. 

!?.  Disse  benissimo  Cullen  ([  e.  p.  221): 
« There  can  be  little  doubt,  that  in  most  ca- 
ses , the  weaker  action  of  muscular  fibres  of 
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ivr. 


Ct' 


su 


§ LXV. 


Diagnosi.  Prognosi. 

Distinzione  J.  La  dispepsìa , essendo  malattìa  originata  non  dagli  alimenti 
della  di-  raa  fa\\e  viziate  forze  digerenti  5 , e per  lo  più  cronica  ap  etica  , 
buso  dei* d iffer isce  assolutamente  dalla  infermità  proveniente  da  a so  di 
* cM  cibo  od  indigestione , che  è sempre  auasi  acuta  e febbrile3. 

Divisione  IL  Poiché  la  dispepsia  cresce  coir  andare  del  tempo,  furono  di- 
in stadj  tisi  i diversi  stadj  di  lei , cioè  d’ irritazione , di  flogosi  e delle 
sue  sequele  4.  Noi  però  non  sottoscriviamo  a questa  divisione  h. 

III.  Nè  crediamo  che  possa  valere  in  ogni  caso  la  divisione  della  di- 
spepsia in  idiopatica  e sintomatica \ poich’essa  è imperfetta  allorquando 
tanto  il  ventricolo,  quanto  le  altre  parti  sono  inferme  in  un  tempo 
istesso  per  V identica  causa.  Leggasi  su  questo  proposito  una  tesi 
della  scuola  di  medicina  di  Parigi,  del  17 53,  che  discute:  « Se  tutte 
le  parti  organiche  concorrano  alla  digestione  ? » conchiudendo  per 
il  sì.  — Ci  sembra  ottima  a conseguire  lo  scopo  pratico  la  divi- 
sione della  dispepsia  tolta  dalP  indole  delle  condizioni  morbose  che 
vi  danno  causa  ( fatta  astrazione  del  luogo  affetto , che  del  resto 
nella  stessa  dispepsia  idiopatica  non  devesi  estendere  all*  intestino 
duodeno  @). 


Altre  di 
visioni 


# 


the  stomach , is  the  most  frequent  and  chief 
cause  of  the  symptoms  mentioned  § 4190$ 
but  I dare  not  maintain  it  to  be  the  only 
cause  of  idiopathic  dyspeptia . There  his 
pretty  certainly  . a pecular  fluid  in  the 
stomach  of  animals  , or  at  least  a peculiar 
quality  in  the  fluids , that  we  know  to  be 
there , upon  which  the  solution  of  aliments 
a/cen'Jnto  the  stomach  chiefly  depends  : and 
it  is  at  the  same  time  probable,  that  the  pe- 
culiar quality  of  the  dissolving  or  digesting 
fluids  may  be  variously  changed  , or  that 
their  quantity  may  be,,  upon  occasion  , dimi- 
nished. It  is  therefore  sufficiently  probable  , 
that  a change  in  the  quality  or  quantity  of 
these  fluids  may  produce  a considerable  dif- 
ference in  the  phaenomena  of  digestion  , and 
particularly  may  give  occasion  to  many  of 
the  morbid  appearances  mentioned  in  $ 1190  ». 

4.  Pei  sani  tutto  è sano.  Celso  - » Gli 
alimenti  pertanto  propriamente  detti  non 
sono  mai  per  sé  salutari  o insalubri,  ma 


diventano  tali , ae  convengono  0 dlscon- 
vengono  collo  «tato  presente  del  ventri- 
colo e degli  aliri  organi  che  servono  alla 
digestione  *»  ( Sweduder  , nov.  nosol. 
meth.  syst.  T.  1.  p.  625). 

5.  Saggiamente  Viridet  parla  (1,  t.  ) 
in  due  capi  distinti  (P.  1,  cap.  VII  et  Vili) 
dei  vizi  della  digestione,  prima  rapporto 
ai  cibi t quindi  rapporto  allo  stomaco. 

5.  V.  it  1 » volume. 

4.  W Philip,  op.  c. 

8.  Così  pure  Johuson  ( I . d.  p 25  ) . 
« The  progressive  march  of  the  disorder  has 
been  artificially  divided  into  stages,  and  con. 
siderable  importance  attached  to  the  division* 
The  marks  by  which  the  stages  are  supposed 
to  be  cognizable  do  not  appear  satisfactory 
to  me , or  accord  with  my  own  observa- 
tions ». 

6.  Viridet  1 , c.  cap.  IX,  Del  vizi  della 
digestione  negli  intestini. 
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IV.  In  o^ni  tempo  la  lesione  delle  facoltà  digerenti  fu  ripetuta  Dispepsia 

da  freddo  da  torpore1 2,  da  debolezza  3,  da  inerzia4 *,  da  paralisi  aton,ca 

da  mancanza  di  nutrizione  6.  Per  la  qual  cosa  potrete  chiamarla  di- 
spepsia atonica  ogni  qualvolta  i sintomi  d'astenia  sono  provocati 

da  cause  debilitanti.  # . 

V.  Sebbene  un  fomite  saburrale,  bilioso,  pituitoso,  acido,  soglia  D'assptJPsara 
indicare  piuttosto  P effetto  che  Sa  causa  della  malattia  in  discorso,  gdS  ntd 
tuttavia  la  presenza  d’  un  tal  fomite  , come  quello  dei  vermi,  deve 

essere  preso  in  molta  considerazione.  Questa  dispepsia  gastrica , che 
gli  antichi  chiamavano  apepsia  , si  osserva  più  che  in  altri  nei 
neonati  7.  Un  lexicon  medico  dice  : « apepsia  in  generale  si- 
gnifica indigestione  , e in  particolare  poi  è un  sintomo  del  ventri- 
colo , ed  indica  la  cessata  chilificazione  del  medesimo??8.  Viene  indicata 
poi  da  alito  che  sente  d’acido,  da  rigurgitatone  di  latte  ( la  quale 
eccita  la  tosse,  il  singhiozzo  e un  riso  particolare)  e da  vomito  di 
sostanza  caseosa,  la  quale  trovasi  nel  ventricolo  anche  dopo  morte9. 

Nei  fanciulli  la  dispepsia  gastrica  va  unita  ai  sintomi  verminosi10. 

Gli  adulti  gran  mangiatori  offrono  i segnali  già  annoverali11. 

VI.  Si  trova  già  fatta  menzione  della  dispepsia  reumatica  in  Ga-  Dispepsia 
Leno.  « Che  se,  dice  egli12,  nel  ventricolo  istesso  si  avrà  la  presenza 

d’  un  qualche  umore,  si  proverà  grave  nausea,  ma  senza  vomito.... 
ne  verranno  dei  rutti,  in  alcuni  acidi,  in  altri  graveolenti  ».  — Stoll 
indicò  con  poche  parole  la  dispepsia  artistica™.*  Per  mesi, dice  egli,  e 
per  più  anni  alcuni  ammalati  si  lagnano  di  varii  incomodi  di  ventricolo, 
come  sarebbero  flattulenza  , bradipepsia , cardialgia  fredda  di  ven- 
tricolo. Evvi  allora  un  ' antri  tide  latente,  la  quale  se  non  si  vince 
cogli  emetici  e coi  purgativi,  potrebbe  più  tardi  deporsi  agli  arti??. 

Cosi  ne  parlò  Weickard  14,  Barthez  15,  Verino16,  ecc.  Essa  dispepsia 
artritica  ha  una  certa  connessione  colle  malattie  croniche  della  cute, 
colle  emorroidi,  coi  calcoli  m vescica,  e principalmente  coi  paro- 
sismi  di  podagra.  Intorno  poi  alla  dispepsia  scorbutica , se  eccettui 
alcune  ipotesi,  ci  lasciò  precetti  da  non  spregiarsi  Francesco  Hoff- 
mann. Ecco  le  sue  parole:  «•  siccome  dalla  buona  qualità,  dall'indole 
dolcemente  spiritosa  e dal  sufficiente  afflusso  del  sugo  menstruo  , 


1 Galekus,  de  loris  affectis.  cap.  IV. 

2.  Feruelics,  consil,  XXVI. 

а.  Cullen,  I,  c. 

4 ZlNK.  I,  c. 

5,  Burserìus.  1.  C. 

б.  Sweoiaukr,  l.  c.  dyspepsia  inanitio- 

ntc. 

7.  Oltre  gli  autori  che  trattarono  ex 

professo  di  ciò,  gioverà  l’aver  letto  Hoff- 

mann (op.  c.  supplemento)  e Swiften, 

comment,  in  aphorism.  Boerhaavii.  T.  IV 

§ 1541,  sq.  come  pure  Zifk  , I.  c. 


8 Lexicon  medi  Castell®-Brunoniaro. 

9.  Bsllard,  op.  c.  502. 

10.  Voi.  Ill  Cap.  dei  vermi  intestinali. 

11.  § LXilì.  N.  I. 

12.  I c lib.  1.  cap.  IV . 

13  Rati  med.  T.  V.  p.  45p. 

14.  Vermischte  Sckrifien . B 1.  p.  275. 

15  Abbondi  uber  die  Gichtkronkheiten . a. 
d.  Franz  Berlin . 1805.  Th.  2 p 196. 

16.  Ueiiart . der  Gìcht.  li'ien  1832  Kap.  12. 
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della^  saliva , del  sugo  gastrico  e del  pancreatico  dipende  unicamente 
T intimo  scioglimento  dei  cibi , la  preparazione  e V estrazione  di 
un  sugo  di  buona  natura,  dolcigno  e chiloso , così  allorché  a mo- 
tivo deli  impurità  del  sangue  quei  menstrui  e quei  sughi  perdono 
la  loro  indole  normale,  essi  non  producono  più  che  un  chilo  vi- 
scido ed  acido,  il  quale , versandosi  nel  sangue,  accresce  e sostiene 
con  pessimo  fomento  la  impurità  del  medesim  , * ». 

Dispepsia  ^ Quanto  valga  la  pletora  del  ventricolo  nel  generare  la  di- 
pletorica  spepsia,  gli  antichi  lo  indicarono  già  allorché  parlarono  del  calore  dello 
stomaco,  e li  a empi?  2 e altri  3 lo  dimostrarono  con  ogni  oossibile  chia- 
rezza. — -Nella  collezione  delle  dispepsie  di  Haller,  ^leggiamo  una 
dissertazione  sulPinfarto  dei  vasi  del  ventricolo,  che  contiene  il  passo 
seguente:  « Il  corso  ritardato  e lo  stagnarsi  del  sangue  nei  vasi 
dei  ventricolo  dilata  coll’esuberante  quantità  del  fluido  istesso  le 
pareti  di  essi  vasi',  così  i nervi  vicini  vengono  premuti,  e le  lib- 
bre muscolari  vellicate  e spasmodicamente  contratte,  ecc.  » In 

questa  affezione  $ dice  il  suddetto  IIaempf,  vertigini  e dolori  al- 
tresì aggravano  il  capo  * si  rendono  famigliar!  gli  inutili  sforzi  al  vo- 
mito, © il  vomito,  se  abituale,  si  fa  più  frequente,  con  rejezione  di 
muco  tenace,  con  strisce  e grumi  dì  sangue}  talvolta  si  vomita 
siero  limpido,  specialmente  alla  mattina.  * Non  vi  è età,  compresavi 
1 infanzia,  non  vi  è sesso,  non  temperamento,  in  cui  non  inlieri- 
sca  questo  crudo  malore.  L*a  donna  tuttavia  è più  soggetta  adi  in- 
farti di  ventricolo , principalmente  se  la  mestruazione  &non  è °re"o- 
lare,  ii  dtae  facilmente  occorre.  Succedono  poscia  gli  emorroidarii , 
se  loro  cessa  la  periodica  evacuazione  di  sangue  pei  vasi  dell’ alvo? 
Nulla  rende  tanto  chiara  la  diagnosi  della  dispepsia  pletorica , 
quanto  l'effetto  delle  medicine^  perocché  quanto  più  queste  sono 
calo  tose  e untanti , tanto  pm  sono  nocive.  Egli  è certissimo  dice 
Kaempf,  che  le  materie  acide  o una  viziosa  saburra  che  stanzino  nel 
ventricolo  (le  quali  col  tempo  diventano  caustiche),  producono  sin- 
tomi abbastanza  atroci , ma  coi  corrigenti  e cogli  evacuanti  si  pos- 
sono, almeno  per  qualche  tempo,  far  cessare  ».  Il  che  non  avviene 
nell  affezione  in  discorso , in  cui  anzi  la  bisogna  corre  ben  altri- 
menti, men  a e i sintomi  continuano  col  medesimo  tenore  } e,  accre- 
scendosi la  malattia  sempre  più  } gli  stimolanti  blandi  e gli  eva- 
cuanti non  fanno  die  inasprirla,  anzi  che  mitigarla5. 


Op.  c.  T.  V.  cap.  1.  §.  XVII. 

2.  Basii.  1751.  T.  Ill  N.  LXXVIJ.  § XII. 
o.  Elvert,  diss,  sistens  novas  observatio- 
nes  de  infardi  bus  venarum  abdominalium 
i n tern  a rum.  p.  554;-Kgch,  de  infarctibus 
venarum  abdominalium  internar  udì.  p.  su-, 
--  Ivoch,  de  infarctibus  vasorum  in  infimo 
ventre,  p.  281;—  Abercrombie,  contributions 
to  the  pathology  of  the  stomach,  In  The  Edin- 


burgh medical  and  surgical  Journal  January 
1824.  JV.  LXXVm  («U  u of  much  importance 
to  be  kept  the  mind  , as  an  established  prin- 
ciple, that  symptoms  which,  at  first  si^ht, 
appear  to  be  merely  dyspeptic,  often  depend 
upon  chronic  inflammation  of  the  sto- 
mach «)• 

4 Kiempv,  t.  c.  § IX. 

S.  1,  c.  S X. 
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Till.  Si  passa  facilmente  alia  flogosi  del  ventricolo  non  solo  dalla  Diagnosi 
pletora  di  esso,  ma  anche  da  cause  gastriche,  reumatiche,  artriti-  prodotta 
che,  scorbutiche,  che  tormentano  grandemente  quel  viscere.  Anzi  qui  ^°»os* 

non  eccettuiamo  la  stessa  afonia  , appoggiati  come  siamo  alla  dot- 
trina delle  infiammazioni  passive  ^ dottrina  evidentemente  compro- 
vata dalle  oftalmie,  le  quali  si  devono  guarire  con  rimed]  irritanti, 
come  sarebbe  per  es.  il  mercurio  precipitato  rosso.  Nella  nostra  età 
soltanto  nacque  labuso  nel  dichiarare  la  dispepsia  come  generata 
da  latente  flogosi  dello  stomaco,  per  opera  ai  Broussais  e de’  suoi 
seguaci  : in  altri  tempi  si  stette  sempre  fra  giusti  confini  * come  lo 
attestano  Zacuto  Lfsitiivo  * ed  il  Feb&iolj  ^cura  infelice  delie 
malattie  dei  ventricoli).  Alla  dottrina  suddetta  spetta  la  cognizione 
delle  conseguenze  òaìV  infiammazione  , come  a dire  degli  indura- 
menti, delle  esulcerazioni^  eee.  — - Nasce  sospetto  che  questi  mali, 
come  gli  altri  vizj  di  coi  domi  azione  del  ventricolo  stieno  nascosti 
sotto  V apparenza  di  una  dispepsia,  allorquando  questa  malattia 
nasce  dopo  un’  affezione  acuta  , o quando  dura  fin  dall’infanzia,  re- 
sistendo ad  un  metodo  curativo  d altronde  efficace,  e rendendo  di 
giorno  in  giorno  l’ammalato  più  eaehetieo  e macilento. 

IX.  Ma  anche  prescindendo  dalla  dispepsia  così  della  organi - Prognosi 
co 1 *  3>  quando  questa  malattia  viene  trascurata,  o ciò  che  è peggio, 
curata  male  , tende  insidie  alla  vita le  quali  insidie  in  uomo  forte 
meno  appariscono  che  in  un  debole , ma  non  sono  perciò  meno 
reali  ^ intacca  ndo|primieram#ate  T elaborazione  dei  chimo,  quindi 
quella  del  chilo  e finalmente  la  formazione  delle  feci.  Perturbata 
così  la  scaturigine  della  nutrizione  e guasto  il  sangue  4,  si  fa  facile 
P accesso  ad  ogni  genere  di  guasti  e di  malattie,  come  all’  erpete  , 
all’ostruzione  delie  glandule  del  mesenterio,  ai  mali  di  fegato  5,  al 
vomito  di  sangue,  alta  gasirite  6 *,  e principalmente  aU’ipocondriasi  ed 
alio;  scorbuto  Arrogo  che  ogni  qualunque  malattia,  non  eccettuate 
le  ferite,  e più  pericolosa  nell’ alleino  di  dispepsia.  Così  HaEmpf  disse  8; 

« Notabili  esempi  ci  si  offrono  di  fanciulli  affetti  da  tutte  le  infer- 
mità sopra  enumerate,  i quali,  al  sopra?  venire  di  tdU'a  malattia,  per 
la  maggior  parte  morirono9  ». 


1.  Med,  pracfc.  histor.  it b.  11.  H.  53, 

2 Cap.  XV. 

3 SWKDìAUKR,  1»  C. 

4.  Benché  il  modo  con  cui  si  guasta  il 
«angue  siasi  finora  ignorato  , e i patologi 

umoristi  abbiano  su  ciò  messe  fuori  dalle 

ipotesi  strane,  parlando  dell’  acredine  del 
sangue  talvolta,  come  se  lo  si  potesse  toccare 
con  mano’;  jnutlameno  per  usare  un  pro- 

verbio dei  Tedeschi  , non  bisogna  buttar 

via  il  fanciullo  col  fanciullo.  Intorno  alla 

depravazione  verande!  sangue  parlò  assai 
bene  Abbaine rov,  1.  c,  p.  60—68, 


5 kUriKTs,  ergo  ^enlrtcwU  torpor  om- 
stuum  confusio,  Paris  ISOa;  — Yuwdet,  1,  c. 
eap.  VI  (l  danni  della  viziata  digestione 
sono  innumerevoli), 

6 Johrsqn,  1.  c , p.  24. 

7.  Kaempf,  1,  c.  § XYiìì , concorrendo 
altra  malattia  mentre  lo  stomaco  è così 
affetto,  facilmente  è preso  da  funesta  in* 
fìammazione. 

8.  Si  esamini  su  ciò  l’opera  citata  di 
Bor sieri  § XLI.  not.  e il  trattato  di  Piou, 
»Y,  1.  C.  p.  108-110. 

9.  1 c.  g XI, 
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della  dispepsia 


§ LXYI. 

Cura. 


Ingenerale  L La  cura  della  dispepsia  varia  secondo  1’  indole  diversa  di  lei 
e dello  stomaco.  - — Disse  il  vero  taluno,  dicendo  che  la  natura  dello 
stomaco  varia  nei  diversi  soggetti  , come  la  fisionomia.  Laonde 
Fautore  del  libro  ippocratico,  intorno  alla  medicina  1 degli  antichi, 
disse:  «s  Sembrami  necessario,  se  pur  si  voglia  agire  giustamente  e j 
saggiamente  nei  bisogni  diversi  , che  ogni  medico  sappia  conoscere 
le  diverse  nature,  e die  si  adoperi  con  ogni  studio  a riconoscere 
•}  relazione  tra  i diversi  soggetti  ed  i diversi  cibi  e le  diverse  be- 
vande, e quali  effetti  possano  e quelli  e queste  su  ciascun  individuo 
produrre....  Avviene  talvolta  che  molti  cibi  e bevande  noci  ve  per 
sè  stesse,  non  rechino  in  tutti  le  medesime  conseguenze».  — Gene- 
ralmente poi  la  cura  delia  dispepsia  deve  consistere  meno  nelle  medi- 

) riguardo  debbonsi 
i . e princi 

riguardo  al  moto , che  deve  esser  tale  però  da  non  muovere 
(che  che  ne  dicano  alcuni  2),  e che  può  aver  luogo  sia  prima  del  pasto  o 
qualche  tempo  dopo  3 : e talvolta  lo  si  procaccerà  con  modo  artificiale, 
per  esempio  colla  sedia  elastica  (.spring  chair)  (che  imita  il  moto  del  ca- 
vallo) il  cui  moto  venne  testé  confermato  salutare  nella  dispepsia  dalf  il- 
lustre  Bang  4 *.  Giova  anche  il  leggere  ad  alta  voce,  onde  Aezio  disse;  « 
La  vociferazione  giova  molto  a chi  soffre  mah  di  stomaco,  e vomito  di 
materie  acide  ».  — E Celso  5 66  se  alcuno  patisce  male  di  stomaco  leg- 
ga, indi  passeggi , ed  eserciti  la  parte  superiore  del  corpo  o coile  armi 
o giuocando  alla  palla  o con  altro  mezzo.  » — Anche  Baglivi  ci  lasciò 
scritto6:  » ì podagrosi,  se  non  possono  far  altro  moto,  si  esercitino  vo- 
ciferando, o col  leggere  libri  ad  aita  voce,  o discorrendo  cogli  amici, 


pal  men  te 
il  sudore 


ane  che  nei  regime  d elenco.  botto  quest  ultim 
seguire  i precetti  già  dati  per  curare  i’ipocondrias 


4 Vedi  il  trattato  dell’ ipocondria. 

2.  Usque  ari  «udoieni  molimi  instituen- 
dum  docet  A 13.  Fvixkn  k«,  ton  (lem  Grade 
bis  za  ivelchem  man  die  Lei'oesiibung  in  tini- 
yen  Fthlern  der  E erdauung  anwenden  rnuss. 
Ek  Edinburg  medie,  Abbondi . filr  prakt. 
Cerzie.  B.  23,  p.  430. 

3.  Poiché  allora  ti  riposo  e un  breve  dor- 
mire fuor  dei  letto  giovano.  La  scuola  sa- 
lernitana dice  Non  dor  mire  o dormi  poco 


di  giorno  cap.  Iti.  Lodarono  il  dormir  [toro 
dopo  mezzo  giorno  Abkhnethy,  Sir  John 
Si  ìsola,  r.  , el  H ,kck  , gazelle  of  proci,  me- 
dte.  1831.  Mai:  on  a nap  ( siesta ) before  and 
after  dinner), 

4.  Memorabilia  clinica  in  act»»  goo.  11. 
med.  Havniens.  Voi.  Vili.  1829. 

5.  Lib.  1.  cap.  li.  sect.  V). 

C.  Prax.  hb.  1.  cap.  IX.  T.  1.  p.  160). 


DELLA  DISPEPSÌA  . . # 549 

,)  cantando.  ».  — Serviranno  pure  i viaggi  fatti  colle  debite  cau- 
tele 1 ed  il  cambiar  di  cielo  2.  — Aggiungiamo  qualche  cenno  in- 
torno al  vitto  di  tali  ammalati  A 

II.  Bisogna  dunque  accomodare  il  vitto  alle  ricchezze  dell’  amma- 
lato, al  clima  ed  alle  stagioni  4.  Nelle  malattie  delle  facoltà  digerenti 
si  sente  grave  il  peso  della  povertà,  e ci  tornano  di  grande  bene- 
fizio le  ricchezze.  Quanto  al  clima  io  stesso  potei  digerire  impunemente 
cifrinoli  crudi  in  insalala,  quand’era  in  Russia  ed  in  Iscozia,  ciò  che  non 
potei  mai  fare  né  da  giovine  riè  da  vecchio  in  Italia.  In  quest’ultimo 
paese  la  carne  di  castrato  e di  majale  si  ritiene  di  diffìcilissima  digestio- 
ne, mentre  la  si  digerisce  con  tutta  facilità  in  Inghilterra  5.  — Per  un 
ventricolo  oltremodo  irritabile  e pletorico,  quando  non  lo  impedisca  la 
presenza  di  acidi  nello  stomaco  ed  una  speciale  avversione,  sono  indicati 
i {'latte  od  il  suo  siero  dolcificato  II  siero  confa,  purga  , penetra,  depu- 
ra G.  — À costoro  poco  giovevole  sarà  l’uso  del  burro  (benché  la  scuoia 
salernitana7  dica:  «Il  burro  rammollisce,  umetta  e risolve  senza  feb- 
bre ) : e si  proibirà  assolutamente  il  formaggio  » (che  come  il  pane  è 
un  ottimo  cibo  pei  sani  8)  $ e tutto  ciò  non  solo  nei  bambini  9,  ma  in 
ogni  età,  non  escludendo  sempre  neppur  la  vecchiezza.  Io  conobbi 
taluni  che  erano  persuasi  che  il  latte  per  loro  non  si  confacesse  , i 
quali  poi  s’  avvidero  delf  errore  e cibavansi  di  solo  latte  o di  cibi 
preparati  coi  latte 10.  Se  non  che  il  Zaffe  istesso  non  si  unisce  bene 
che  cori  pochi  altri  cibi,  e tra  questi  coi  farinacei,  che  sono  ot- 
timi per  gli  stomachi  in  discorso.  Vogliamo  dire  Vavetia  dl,  l'  orzo, 
il  riso , le  fecole  di  radice  di  mar  anta  arundinacea  dell’  latropu 


J.  Ne  pirlò  ansai  bene,  ma  troppo  a luogo 
ria  poterne  riportare  citazione,  Johnson,  così 
nell’opeia  citata  (p.  99,  102,  j07),  come  nel- 
1’ altra  ( change  of  air  , or  the  pursuit  of 
healtn,  au  autumnal  excursion  through  Fran- 
ce} Switzerland  and  Italy  in  the  Year  1829). 

2.  In  dyspeptic  diseases  « thei  e is  no  ima 
sure  which  affords  a faiier  prospect  of  relief 
than  a change  of  cintate  » (Y  Ci  akk  , the 
influence  of  climate  in  the  prevention  and  cure 
of  chronic  diseases.  Land.  Ie29,  p.  3 i>4), 

3.  J.  P.  L)a<  e.  on  the  effect  of  Viet  in  sto 
much  disorders.  (Transactions  of  the  medic, 
societ  of  London  Voi.  1.  b'.  2.  p.  213);  - J. 
A.  Paki8  , a treatise  on  diet,  with  a view 
to  establish  a system  of  rides  for  the  preven- 
tions and  cure  of  the  diseases  incident  to  a 
Hsorderecl  state  of  the  digestive  functione 
'ond.  1820. 


A.  W.  Philip,  1.  c.  p.  135, 

5.  Scuola  salernitana  cap.  XIX,  qual  vitto 
sia  utile  in  ogni  stagione. 

6.  ; v i , oa  p,  XXXV I. 

7.  cap-  XXXV. 

8 ibid.  cap.  XXXVI 1. 

y Vedi  nel  Voi.  IV.  il  cap.  della  scelta 
delie  nutrice. 

10.  il  conte  K ...  ora  più  che  ottuagenario 
non  digerisce  un  lauto  pranzo  meglio  che 
bevendo  alia  fine  gran  do*e  di  crema.  Por,. 
tal  pure  scrisse  (cours  d'anatomie  rnédicale. 
T.  3 m io!)  '.  » fai  va  des  personnes  qui  ne 
digéroìent  bien,  qu'en  buvant  un  verve  a'ó- 
mulsiun  sur  Its  aliin*ns  quils  venoient  de 
prendre  *. 

H.  in  gl.  grit  gruel.  Francese,  gruau  d'a- 
vome. 

12.  In  gl.  arrow -root. 


Vitto 


550  DELLA  DISPEPSIA 

manioc  1 , dei  pomi  di  tu  tra  2 , delie  castagne , del  tronco  di  mol- 
tissime palme  (volgarmente  sago  3),  ecc.:  le  quali  sostante  tutte  , ad 
un  ventricolo  che  abborre  il  latte  , si  possono  dare  cotte  in  un  brodo 
di  carne  , o in  acqua  con  vino.  Oi  questi  cibi  e degli  cifri  già  in- 
dicati alla  cura  dell"  ipoeondriasi , }’  ammalalo  di  dispepsia  ne  usi 
senza  vani  riguardi  * fino  alla  sazietà  ; poiché  il  proverbio:  Si  cessi 
dal  cibo  quando  più  si  gusta  , ai  quale  as&#tii©  anche  Dhubbrtok, 
è troppo  esigente.  — Divid*  poi  il  suo  vitto  in  tre  pasti,  coll9  inter- 
vallo tra  l’uno  e l’altro  di  circa  sei  or«.  Cosi  instguano  anche  Aber- 
ketht  e Pinups.  Ippoceatk  5 non  $en*a  eccezione  stabilii  * Conviene 
mangiare  una  volta  a!  giorno  , quando  però  alcuno  ìschi  abbia  il  ventre 
molto  a secco.  « i socchi  principalmente  devono  *s,s®r®  molto  re- 
golari nei  pasti  : e si  legge  perciò  in  Jom , nelfa  descrizione  del 
suo  viaggio  a Ferney  al  1 776:  « Il  signor  di  Yoliaire  da  qualche 
anno  segue  un  regime  di  vita  in  variabilissimo  : ©i  prende  una  tazza 
di  caffè  alle  undici  antimeridiane  , una  panata  alle  due  pomeridiane 
e un’  ala  di  polio  freddo  alle  dieci  e mezzo  di  notte.  » — Mangi 
poi  Panmialato  in  buona  compagnia;  benché  Mero  pretenda  ch’ei 
debba  restar  solo,  dicendo5:»  Tout  le  monde  sail  que  lorsquon  mange 
seni , l appèlli  est  plus  promptement  satis  fait , et  qiCon  a vérita - 
hi  erti  era  besoin  d'urie  moindre  quantìté  ef  ali mens  ....  il  est  done 
iris  important  pour  les  personnes  dame  constitution  délicate,  pour 
edits  doni  la  sauté  eocige  un  regime  alimentaire  sevère  , de  ne 
jamais  manger  en  compagnie.  » — Consta  però  d'altra  parte  che 
chi  mangia  da  solo,  divora  con  troppa  fretta  e inghiottisce  i cibi  poco 
masticati , nè  condisce  il  mangiare  con  lecite  facezie  e giovialità.  On- 
d’  è che  gioverà  star  solo  al  ghiottone  che  non  sa  comandare  a sé 
stesso.  E qui  viene  in  acconcio  un  detto  di  G.  G.  Rousseau, 
44  il  ne  fini  rieri  accordcr  anx  sens  , quand  on  vent  leur  refuser 
qudque  chose..  7 » - — Oltracciò  i!  dispeptico  deve  masticare  dili- 
geuteniente , e bere  moderatamente8,,  o piuttosto  cenl«llando  9 


1.  Amhric.  tapioka,  tapioca.  Francete  Pain 
de  cassavi.  Gfr.  Diction  des  sciences  mèdie- 
T . 4.  p.  358.  T.  50  p.  412.  T.  54.  p.  343. 

2.  Nauchk.  in  Journal  de  chimie  medicale 
Scpiième  année  i 834 . A.  XL  XII. 

5.  Iàcmphios,  Llore  d’Jmboine  T.  1.  p 78. 

4.  Beschre.ilmng  vnd  Gelarauth  des  Broroa- 
Kielers  um  leicht  das  Gewicht  der , zur  Er- 
ndhrung  der  Greise  t md  schwàchlichen  Perso- 
nali , die  tine  regetm'àssige  Di'àt  zur  Erhal- 
titng  der  Gesvndheit  befolgm  wollen , erfor- 
(lerlictie  Ptahnmgsmittel  bettimmen  zu  kon- 
lien  j erfunden  von  E Recmer,  (Frorikp’  s, 
JSotizen  aus  d«m  Gebieie  der  Natur  -und 
Jleilkunde.  li.  5,  N.  20.  p.  518  ).  Si  sa  dia 
§Ar<it>ato  a 72  anni  ogni  di  prendeva  per 


ooluziese  enee  tredici  di  eibo  a sette  d! 
bevanda,  e a pranzo  una  libbra  « tre  once 
di  riho,  # una  libbra  e due  one#  d;  be- 
vanda. 

3.  Da  dia#ta  lib.  MI,  3. 

6.  Diction.  d*.s  se  iene  mèdie.  T.  54,  p.  136. 

7.  A ’ouvelle Héloise.  Troisième  parlie,  IV.  16. 

8.  « It  will  aho  be  evident  that  the  admix- 
ture of  a large  quantity  of  drink  with  the 
food  , must  greatly  impede  digestion  , not 
only  by  over  distending  the  stomach  , but  by 
dilating  to  much  the  gastric  fluids  « fJons- 
80»,  l,  c.  p,  13  ). 

9.  " Fluids  ought  to  be  taken  slowly  at 
all  times  by  dyspeptics g that  is  sipped  rather 
than  drunK.  » ( J Clark,  1,  c.  p.  213  ). 
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quelle  bevande  da  noi  altrove,  cioè  nella  cura  dell’ ipoconci riasi , 
raccomandate.  Quanto  poi  valga  V uso  dello  zucchero  1 resta  a 
provarsi. 

IH.  Costretti  a ricorrere  alle  medicine  dalla  insufficienza  del  re-  Medicine 
girne  dietetico,  o come  più  spesso  accade  dalle  insistenti  domande 
deli’ ammalato  , sceglierai,  giusta  P indole  particolare  delia  dispepsia , 
fra  quei  rimedj  die  la  materia,  medica  come  specialmente  amici  dello 
stomaco,  propone  e fra  questi,  fin  che  si  può,  scielgansi  i più  miti 
ed  i più  semplici3.  — Che  lo  stomaco  poi  non  si  accordi  colla  dot- 
trina dei  medici  , lo  mostrano  le  seguenti  lagnanze  di  Swalwb  4: 

<£  Per  mia  fe!  ...  Parlo  ad  ognuno  che  ha  mente  sana  ...  Dite  voi  che 
mi  guariranno  dalla  mia  debolezza,  e che  mi  renderanno  il  primiero 
vigore  piuttosto  un  grato  modo  di  vivere  od  una  farragine  di  medi  ine5? 
Piigettato  l’errore  insegnatomi  da  altri,  è sempre  per  mia  propria 
virtù  che  mi  risano  . . . Bevo  dei  sudili  amari ....  Ma  la  tintura 
d’  ambra  , preziosi  ritrovali  dell’arte  ...  e mille  altre  cose  siffatte  . . . 
mi  fanno  ridere,  ma  non  ne  prendo* — ».  E tornando  ai  farmaci, 
per  passarne  in  silenzio  non  pochi  tra  noi  disusati  6,  come  quelli  che 
l’esperienza  condannò,  proponiamo  i seguenti  da  beversi  sotto  forma 
d' infusioni  alla  sera  dopo  digerito  il  pranzo , quando  si  tratti  di 


4 Habituelles , krampfhaftes  Magenleid&n 
durch  Zucker  geheilt.  Schvkidbr,  in  medici- 
nisrhem  Conversations- Bhtt  von  Hoh*ba.um  , 
und  Jahn.  Aprii— Mai , 183i,  JV.  18. 

2 Op.  c.  p.  26S. 

S.  M.  Syb t llì x i , de  medicaraentis  stoma* 
chicis.  quae  ventricoli  medentur  imbecil- 
litatibus.  Basii.  158'^*  --  Hek?ii*ger,  de  me- 
dicamenti® stomachici®  Argent.  1704  ; — 
Gakgius  , disa.  de  remedii*  stomachici». 
Opp.  T.  Ili  , p.  294  ; - Noemi?!»  , dt*s.  de 
cpeciflcie  qalbmdam  in  debilitate  ventri- 
culi.  Leid,  1706. 

4.  Ma  iodiceva  cheti  ubassero  cautamente 
! roboranti,  mentre  vogliamo  rinforzare  il 
ventricolo  a non  dargli  troppi  rimedìi,  o 
troppo  forti.  I M»?i  ionie»  blandissimi  ri- 
storano lo  stomaco  mollo  languido  e de- 
bole, i molto  forti  gli  fanno  mate.  ( Stoll, 
rat.  med.  T.  lit  , p 291  ) ; --  Buso,  non 
ergo  imbecillitati  ventricoli  quaevia  robo- 
rantia.  Paris.  1653 

5.  Ti  sieno  d’  esempio  le  prescrizioni  di 
Johìvsqiv,  ( t,  c.  p.  81-85),  affinché  tu  faccia 
il  contrario. 

6 Herba  Chirayita  « a powerful  desob- 
struent  and  stomachic  medecine  » ( infusio 
ex  lincia  semis  ad  aquae  fervidae  libram 
imam  Vide  Bacrzk,  in  gazette  of  Health 


4828.  JV.  153  , p.  849  ; — Corms  circinata 
( ths  roundleafed  cornei ),  Vedi  Robisos,  dis- 
sertation on  the  medical  properties  and  che- 
mical qualities  of  the  cornus  circinata  {Mon- 
thly gazette  of  Health . 1829.  JV.  158  p.  451  ). 
da  lui  chiamato  « the  natural  stomachic  of 
man  »;  da  Ritchitser  : « the  natural  regula- 
tor of  the  intestinal  canal  *;  da  Reecr:  « the 
most  valuable  tonic  or  restorative  medecine 
that  hn6  been  introduced  into  the  practice  of 
medecine  in  this  country  , in  restoring  health 
in  case  of  debility  » etc.  ( Monthly  gaz.  of 
Health.  1830.  Mai,  p.  942  ).  Si  prescrive  l’e- 
stratto della  stessa  corteccia  preparata  net 
vuoto  p«r  via  di  evaporazione  fredda  leg- 
germente alcalina,  da  tre  a 10  graul  tra 
volte  al  giorno.  Altri  prescrivono  il  sale 
essenziale  che  si  cava  dal  decotto  o Cassamu- 
nira:  » a tuberous  india  root , bearing  fr  orni  is 
j oints  or  circles  some  resemblance  lo  gal  an- 
gui ....  By  uniting  an  aromatic  pungency 
with  an  agreaable  bitter  , it  forms  an  excel- 
lent stomachic  » ( Mason  Good.  I,  c.  p.  163) 
--  Fry  cheoxylon  Peruviana  ( Peruvianische 
Coca  ) : die  Blatter  werden  gehauet  und  der 
Speichel  hinunter  geschluckl  MV  American 
J ournal  of  sciences  and  arts.  T.  6,  p,  397,  in 
G«rx(m  , Magazin  der  ges<imt,  ausi.  med.  Li- 
ter at.  B.  o,  p.  473  ), 
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leggiere  dispepsia  atonica  : foglie  di  bprngine 4 o di  salvia  offici - 
naie  2;  e erisimo  officinale  assai  .vantato  da  Daubekton  , o is- 
sopo officinale , o menia  crespa  , o //ori  di  mairi caria  camomilla, 
o di  emisi  stellato  , oppure  di  finocchio.  Se  la  malattia  si 

presenta  con  aspetto  più  grave  proponiamo:  i vini  medicati , al 
cui  proposito  disse  Swai/we:  Perchè  non  si  usano  di  più  i vini 
medicati?  Alimentano  e non  danno  forza  esuberante*  occultano  una 
forza  medica  e non  sono  ingrati  al  gusto  ^ con  potenza  piacevole 
somministrano  le  forze  necessarie.  Segue  V elixir  e stomatico  o vi- 
scerale di  Hoffmann,  che  io  antepongo  a tutte  le  altre  tinture  sto- 
matiche e che  si  prende  alla  dose  di  una  dramma  in  un  cucchiajo  di 
vino  un’ora  prima  del  pranzo.  — Quindi  le  rad  ei  dì  genziana  lutea , 
che  tra  gli  amari  è il  primo  stomatico*  non  però  preso  sotto  forma  di 
tintura,  come  sostiene  a spada  tratta  R.  Whilt  3,  ma  sotto  quella  di 
estratto  acquoso,  in  pillole  di  due  grani,  da  prendersene  due  o tre  al 
giorno4.' — Poi  proponiamo  la  rad  ce  di  colimbo  5.  la  centaurea 
benedetta  6 * *,  la  corteccia  di  cascarilla'1  e il  legno  di  quassia  ama- 
ra*. Tutti  questi  rimecìj,  usati  con  cautela,  giovano,  non  così  se 
l’uso  è troppo  protratto9.  Quando  poi  la  malattia  in  discorso  sia 


1.  Si  diceva  che  ? Roti  di  horagìne  in- 
fusi net  vino  dessero  letizia  e piacere  , il 
che  peno  a credere. 

2. hZhvk  ( S,  c.  ) attribuì  giustamente  a 
questi  una  forza  amica  dello  stomaco 

3.  Le.  p.  267 i 

4 works,  p.  6S4.  Tra  le  carte  di  mio  pa- 
dre trovai  la  seguente:  Sonderbare  aber  ye- 
grn  Macenschwdghe  vnd  Leibesverstopfung 
sdir  anger  Uh  rute  / trzneyvorschrift ; 

R.  Radici  gentiari&e  rubrae  uncias 
ires. 

Iridls  florentinae  cìrachmam  imam  et 
sem  ri. 

Contusa  et  concisa  digere  rum  vini  rhe- 
rani  lihns  d;ebus  per  viginli  quatuor  lio- 
ras  in  loco  calido;  postea  in  boere  infuso 
per  quadrar, lem  horae  quoque  herharum 
mereurialis  reewntis  urte  as  tre*  , buglossi 
drachmas  st-x  ; hoc  decoct  uro  cola  et  ieg« 
artis  cimi  meli  is  optino  libra  una  et  di- 
rnidia  evaporelur  ad  consisten tiarn  mena- 
gi nis  D.  S.  cap.  mane  unciain  semis  sive 
cochleare  maj us. 

fi  Percival.  Essays  '£  2.  p,  19. 

fì.  R,  Extradi  cardili  benedirti  drachmam 
imam 

Aquae  men  Urne  uncìas  quatuor, 

M I)  S Capiat  agitato  pr/us  vase  ro- 
dinole majus  fiori s inatutinis. 


7 Nella  dispepsia  dei  bambini  soglio 
dare  alle  nutrici,  p.  es. 

R,  Bxtracti  calcari! lae  drachmam  se 
ruis. 

Carbonati?  sodae  scrupulum  unum. 

Aquae  Pnenicuh  uncias  quatuor, 

M.  semel  bisve  de  die  cochleare  majus 
cap.  — Cfr.  HiTv.lakd’  s,  Journ.  (ter  pr . 
Htilk.  B.  13.  St.  1,  p.  135. 

8 Mìo  padre  usò  moltissimo  questo  sto- 
matico solfo  forma  di  decotto/ 

R.  Lagni  qtiassiae  scrupulum  unum 

Coque  per  quartana  horae  partem 
e.  s.  q aq risei  coìat  unciarum  sex 
adde  aquae  naphae  drachmas  duas. 

Cap.  tribus  vici  bus  ? patio  nyclrthemerì. 
Si  leggano  inoltre  : I’aarmann,  diss  de  !i- 
gno  qnassiae,  Argent.  1772  ; — G'Bson,  trea- 
tise un  hilous  diseases  and  indigestion  id  ih 
the  effects  of  quassy  and  natron  in  those  di- 
sorders Loud.  1799. 

9 L’uso  protrattodegll  amari  giustamente 
biasima  Cu  li.  Et*.  ( mat.  med.  Voi.  2,  p.  64  — 
Practice  of  Physic.  Voi  3,  p.  241). Cosi  anche 
Brods«ais,  ( traiti  de  physiologic  applique,  à 
la  patrologie.  T.  2.  p.  169)  benché  io  non 
dica  eon  lui  degli  amari  : « elles  produisent 
toutes.  à la  longue , une  phlogose  qui  déprave 
Paction  normale  de  la  rnuqueuse  gastrique,  et 
la  (disorganisation  m est  la  suite  nèces 
saire 
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d’un  carattere  gravissimo.,  è duopo  ricorrere  agli  olj  essenziali  di  legno 
aloe  1 o delle  cime  MV assenzio  2.  Ricorro  ai  marziali  poi,  cioè  al 
corburo  di  ferro3,  alla  tintura  di  fervo  muriatico  4 5,  e soprattutto 
alla  tintura  pomata  allora  solamente  che  siavi  qualche  sospetto 
di  clorosi,  o che  1’  ammalato  sia  sfinito  di  forze  per  emorragie  od 
altre  evacuazioni.  In  quest’  ultimo  caso  sono  utili  la  gomma-resina 
di  mirra  ch’io  antepongo  a tutt’ altro , ministrata  sotto  forma  di 
estratto  acquoso , in  pillole  di  tre  grani , dandone  due  fino  a ^ o5 
al  giorno  : oppure  la  corteccia  di  china , che  io  trovai  utilissima  sotto 
forma  dì* infuso  freddo , trattandosi  di  un  ventricolo  sfinito  di  forze 
vitali.  — "Quando  la  dispepsia  è accompagnata  da  acid)  allo  stoma- 
co, si  useranno  il  sapone  6 ed  altri  alcali  7 che  si  usano  nel  modo 
che  si  disse  del  sapone  } il  carbone  vegetabile  , gli  orchi  di  gambaro 
e più  che  tutto  la  magnesia  Degli  antehmintici  parleremo  altrove^ 
cioè  nel  trattato  dei  vermi  intestinali.  — Nella  dispepsia  poi  con  fomite 
gastro-bilioso  , senza  stato  d’infiammazione  del  ventricolo,  nulla  giova 
meglio  del  rabarbaro . E infatti,  senza  ch’io  appartenga  ai  rabarbaristi, 
di  cui  V 4N  der  Lindbin  $ dice  ch’essi  sostengono  potersi  quasi  sempre, 
senza  temer  danno,  amministrare  il  rabarbaro  , pure  mi  vorrei  avere 
tanti  zecchini,  quanti  dispeptici  io  risanai  col  far  loro  solamente  ma- 
sticare del  rabarbaro,  inghiottendo  la  saliva,  e rigettandone  la  parte  le- 
gnosa. — » Or  si  domanda  se  sieno  indicati  in  questa  malattia  gli 
emetici , già  vantati  da  Galeno  9.  Nella  dispepsia  benché  gastrica 
noi  non  approviamo,  con  altri  autori l’uso  dei  vomìtorj,  se  non  in 
piccolissima  dose}  nel  qual  caso  fu  vantata  la  radice  (^ipecacuana 


1.  Frid  Hoffmann,  observ.  physic,  chym. 
Il b.  1,  obs.  4. 

2.  Idem,  ib.  — 

R.  Olei  essential^  herb,  absynthii 
guttas  sex. 

Liquoris  anodyni  mineralis  Hoff- 
man ni  drachmam  unam. 

M.  D.  S.  Rì8  terVe  de  die  guttas  de- 
cern. 

5.  Bang,  memorabilia  clinica  in  act.  R< 
Soc.  med.  Havniens.  Voi.  VII,  1829. 

4.  Idem,  ibidem. 

5.  Se  come  il  solito  non  prescrivo  pre- 
parato marziale  uso  della  tintura  di  lui, 
dandone  da  dieci  a venti  gotte  due  o tre 
volte  al  giorno. 

6.  Con  estratto  di  taraxaco  a parti  eguali, 
per  farne  pillole  di  tre  grani  1*  una  che 
si  spargono  di  polvere  di  canuelle.  Se  ne 
danno  sei  due  volte  al  giorno. 

7.  Si  vendono  anche  a Londra  ( Fleet - 


street;  N.  176  ^Digestive  Bi-Carbonate  Lo- 
zenges, cerne  « the  lest  and  most  effect  ual 
ri remedy  in  cases  of  disordered  digestion  » Se 
ne  prendono!  due  dosi  poco  prima  del 
pranzo. 

8.  Select,  med.  art.  17, 

9.  De  usu  partium  lib.  V,  cap.  4. 

10. «Z  have  rarely  found  this  {emetic)  of  use ; 
it  often  add's  in  the  debility  o/  the  stomach j 
iand  at  most  is  unity  of  service  a fewhours  »» 
( Mason  Good.  1,  c.  ). 

11. R.  Pulveris  radicis  ipecacuanbae  grana 

vigiliti; 

guarnii  arabici  unciam  semis. 

Chocolatae  unciam  unam  et  semis . 

Misce  assidue  et  divide  in  octuàgiiila 
partes  aequales.  Fiant.  c.  s.  q,  syrupi  ca- 
pillorum  veneris  lege  artis  rotuli  ( pastil- 
les ).  Cap.  dosin  unam  alteramve  jejuno 
adhuc  ventriculo. 


Voi.  Hi, 
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sebbene  un  po’ troppo  *.  Raggiungono  spesse  volte  meglio  V 
nostro  scopo  1 rimedj  acri , come  i semi  di  senape  il  pepe  re- 
70!  (ne  prenda  1 ammalato  alla  mattina,  a digiuno,  il  primo  giorno 
un  grano,  il  secondo  giorno  due  grani,  e così  crescendo  fino  a dieci  £ 
quindi  in  siimi  modo  vada  decrescendo).  Seguono  le  silique  del  ca - 
psico  annuo , principalmente  la  loro  polvere  conosciuta  sotto  il  nome 
di  PepG  di  Cajenna  ; come  pure  i detti  volgarmente  peperon 
nell  aceto , estraendone  i semi:  quindi  le  radici  di  coclearia  armoracea 
scortecciata , gratuggiata,  e infusa  in  aceto,  o cotte  nei  brodo  di  car- 
ne, nella  crema,  facendone  una  salsa.  Che  se  fia  d’uopo  temperare 
i eccessiva  sensibilità  dello  stomaco,  diasi  gomma  arabica  in  larga  quan- 
tità. Giudichiamo  poi  mal  consigliati  i rimedi  puramente  narcotici 
come  1 acetato  di  morfina  se  pur  non  tornano  per  avventura  van- 
taggiose  le  polveri  del  Dover , che  si  danno  alla  dose  di  tre  grani 
all  ora  del  sonno,  quando  si  dovesse  nello  stesso  tempo  reprimere  la 
dissenteria  che  prostri  le  forze.  I rimedj  astringenti  raccomandali  nella 
dispepsia  5,  come  per  esempio  la  gomma  kino  6,  noi  crediamo  che  diffi- 
cilmente si  possano  amministrare  con  buon  esito  ^ come  non  approvia- 
mo 1 ossido  di  bismuto  7,  eccetto  il  caso  di  dispepsia  complicata  con 
cardialgia.  E cosa  assurda  poi  il  voler  usare  del  mercurio  nella  dispe- 

Ssia,  senza  esservi  forzati  da  ostruzioni  di  fegato  o d’altro  viscere. 

on  posso  vedere  senza  turbarmi  le  stragi  che  fanno  degli  Inglesi  che 
si  trovano  in  Italia  le  così  dette  blue  pills  — Nè  intendiamo  qu  il 
Àjuti  ^ene  si  possa  aspettare  nella  dispepsia  dagli  acidi  minerali  9. 
esterni  IV*  Siamo  molto  meno  rigorosi  nell’ ammettere  i soccorsi  esterni, 
fra  i quali  annoveratisi  ì bagni  di  mare , se  l’ammalato  è ancor  in  età 
vigorosa  e più  o meno  plettorico}  i bagni  d'acqua  dolce  tiepida , 


1. BàIJBENTON  , I , C.  — CHR.  G.  HUFE- 
land  , vertu » de  V ipecuanha  à petitee  doses, 
contre  tee  digestione  difficiles. 

2.  La  senape  in  polvere  con  acqua  bol- 
lente forma  una  salsa  per  carni  e pesci 
che  dà  tono  allo  stomaco  lento  a digerire 
senza  ricorrerea  medicine  nauseose.-  Recen- 
temente vantaronsi  i acmi  di  senape  bianca. 
the  white  mustardseed).  » 1 have  known,  disse 
Johnson,  ( 1,  c.  p.  8*  ),  a great  number  of 
dyspeptic  invalides  take  it-some  with  appa- 
rent advantage  , others  without  much  effect - 
and , in  a very  few  istances , it  appeared  to 
do  harm  •». 

5.  Johnson,  1,  c.  p.  85. 

4.  A mezzo  grano  due  volte  al  giorno  (J. 
L.  Bardsley,  in  hospital  facts  illustrative  of 
the  new  remedies  etc,  Lond.  1830). 

5.  Milliot  , ergo  ventriculi  imbecillita* 


slypticis’curanda.  Paris , 1879  ; — Bazin, 
ergo  imbecillitati  ventriculi  adstringentia. 
Paris.  1635. 

6.  Cabroh,  sur  V usage  de  la  gomme  bi- 
ne. ..  dans  la  dyspepsie  ( Journ.  general  de 
mèdecine.  T,  51,  p.  241,  353  ). 

7.  Thoessibk,  in  Geneesk.  magaz,  D.  o, 
St.  3,  2V.  11. 

8.  Composte  di  due  dramme  di  mercurio 
vivo  estinto  con  tre  dramme.di  conserva 
di  rose  coll’  aggiunta  di  una  dramma  di 
succo  di  regolizia  da  ofar  pillole  , giusta- 
mente disse  Brou8$ais,  ( l , c.  p.  171): 
« V usage  trop  prolongè  du  calomel , du  su- 
blimé  corrosif , des  sels  purgatifs  est  encore 
plus  pernicieux  *». 

9.  Ackermann  in  Baldikoer’  8 , neu . Mtt- 
gaz.  B.  6,  p.  507. 
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soprattutto  se  vi  è sospetto  d’affezione  artritica,  e si  debba  promovere 
un’abbondante  traspirazione:  Paolo  Giovio,  vescovo  di  Nocera  *,  scri- 
veva:... «l’eccesso  della  tavola  aggregava  seguaci  ai  bagni  (di 
Roma)  onde  il  tepore  ajutasse  la  pigrezza  dello  stomaco  e del  ven- 
tre  aggravato  ».  Quindi  leggiamo  in  Gfovenale,  che  si  recasse  nelle 
terme  il  pavone  tuttor  crudo  negli  intestini } e Oiuzio  disse  indi - 
gesti  e tumidi  ci  laviamo.  Plutarco  vuole  che  Tito  morisse  nel  ba- 
po.  — Seguono  i clisteri  specialmente  di  Raempf1 2}  il  calore , 
(onde  Camerario  3 vuol  che  s’  imponga  il  palmo  della  mano  all’ad- 
dome}  Schenk.4 * 6  una  pelle  d'avoltojo , Paullino  5 dei  sacchetti  pieni 
<T erbe  aromatiche , maggiorana  , timo,  menta,  ecc.)  Se  poi  il  caso  è 
grave,  si  ridesterà  il  catare  colle  coppette  secche , poiché  Gelso  6 
disse  : « Se  vi  è enfiagione  giovano  le  ventose , nè  vi  è bisoo-no 
di  tagliare  la  cute  ».  Quando  vi  sia  qualche  altra  malattia  nascosta 
si  userà  l’ustione  7 alla  regione  delta  stomaco-,  le  frizioni  colla  mano 
all’epigastrio  e sul  dorso  8,  adoperando  oppio  sciolto  con  saliva  9 10 * , 
spit  ito  qj  omatico^  o il  balsamo  della  vita  esterno  delV  Hoffmann^ 
che  io  adopero  frequentemente:,  cosi  pure  g\[  impiastri aW uopo  irri- 
tanti^^ e nei  casi  opposti,  1 calmanti 41 , o st  applicheranno  sanguisu- 
ghe alla  regione  del  ventricolo12,  o all’  ano  o al  capo  } finalmente 
nella  dispepsia  veramente  infiammatoria  si  userà  del  salasso 13. 

Y.  Sebbene  abbiamo  annoverate  fra  le  cause  della  dispepsia  le 
acque  minerali  tuttavia,  usandole  con  giusta  misura,  e secon- 
do il  caso  o risolventi  15  , o acidule  16  , o toniche  come  quelle 
di  Recoaro,  di  S.  Maurizio , ecc.  le  proponiamo  insieme  cogli  altri 
autori17,  come  valide  a guarire  radicalmente  la  dispepsia.  La  stessa 


1.  De  bumano  victu  ad  Felicem  Trophi- 
num,  Antistiten  Theatinum  epistola  et  in- 
«criptio  coenationis,  Novocomil  1808,  p.  72. 

2.  Cap.  dell'  Ipocondria  1.  , c.  § LXXVI1 
N.  S. 

3.  Memorahil,  cent.  V,  N.  22. 

4 Observat.  lib.  Ili,  p.  129, 

b,  Cent.  4,  obs.  96. 

6.  Med.  lib,  IV,  cap.  V. 

7.  Albicasi»,  chirurg.  P,  I,  c.  XXVIII. 

8.  Con  aglio  ed  aceto  ( Kmc  . klinische  A - 
necdoten  iiber  die  Sanit'àtsbeschaffcnheit  in 
Segedin.  Past , 1788,1. 

9.  V.  A.  Brera,  progr,  del  modo  d’  agire 
sul  corpo  umano  per  mezzo  di  frizioni  { alte 
con  saliva  etc.  - E Samm.  auserl.  Abhandl. 
fiir  prakt,  Aerzie.  B.  17.  St.  2.  p.  463. 

10.  R.  Emplastri  diachylon  cura  gurnma- 

libus  q.  s.  ut  obducatur  aiuta  magnitudi- 


ni palmae.  Adsperge  piliferi  tartari  eme- 
tici drachmam  semis . 

Applica. 

H R.  Emplastri  diachylon  , come  sopra: 
adsperge  pulveris  opii  scrupulum,umm. 
itera  camphorae  rasae  grana  decem. 

12.  Johnson,  l.  c.  p.  88. 

13. Cfr.  A.  Triboulet , Se  debbasi  nell’in- 
digestione aprir  la  vena,  Douai  1761  ; — 
Gaultiku  Clacbry,  observation  sur  l'ulitilé 
de  la  saignée  dans  certains  cas  d' indigestion 
et  reflexions  sr  ce  suiet  (Skdillot  , recueil  , 
period,  de  lan  soc.  de  méd.  de  Paris,  T.  13 
p.  162). 

14. §  LX1V.  N.  ili. 

IK.  Vedi  \ol.  I.  Parte  11,  Cap.  VI.  § 
XXXVUi,  N.  XXVll. 

1S  Perchè  si  trascurano  le. acidule  tanto 
naturali  e piacevoli,  ^ 

17.  BuiiSIEl,  1,  C. 


A Itri 
soccorsi 


Definii. 
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acqua  di  fonte  fredda  ottenne  suffragio  anche  in  questo  caso, 
(Gelso  disse  « Si  dia  a bere  acqua  gelata,  quando  nessuna  causa  Io 
¥Ìeti  „).  — Quanto  al  Galvanismo  1 comunicato  all’  ottavo  pajo  di 
nervi , lo  lasciamo  totalmente  ai  medici  che  istituiscono  esperimenti 
sulla  vita  deli’ uomo.  Meno  pericoloso  sarebbe  il  magnetismo  ani- 
male 2. 

m I 

„ CAPO  XIX. 

« é • 

DEI  DOLORI  D'EPIGASTRIO,  CIOÈ  DELLA  CARDIALGIA  E NEURALGIA  CELIACA. 


§|LXYII. 

Definizione.  Letteratura 


I,  li  dolore  ali’  epigastrio,  sintomo  di  nessun’  altra  malattia  evi- 
dente, allorché  deriva  o dai  ventricolo,  o dal  plesso  solare , chiamasi 
cardialgia  3 o neuralgia  celiaca. 


i.  La  Beaome  , Monthly  gaiette  of  Health. 
Lond.  1830.  Novembr.  p.  H23  on  alter- 
nate days  for  about  a fortnight  »). Cfr.  § LX1V, 
Ni  IV 

2 Heinecken  , Ideen  und  Beobacht.  den 
thierischen  Magnetismus  und  dessen  Anwen- 
dung  betreffend  Br$m.  *800,  p.  81. 

3.  Dalla  voce  greca  v.dpS ìa,  cuore  e dlyid 
dolore,  come  se  tu  dicessi  dolor  di  cuore, 
il  che  è erroneo;  perocché  c noto  che  dagli 
antichi  venisse  il  nome  cardias  all’orificio 
superiore  dell’  esofago  ove  s’innesta  coll’e- 
sofago, come  appare  da  più  luoghi  d'  Ippo* 
crate, locks, come  Prorrhet.  1,  11,  di  Tucidide 
lib.  11  ove  parla  della  peste  attica  , di  Ni- 
candro  , Alexihp,  vere.  XIX,  di  Galeno  , 
lib.  VUI.de  composi!,  med  see,  loc.,  elucet. 
Dopo  poi  che  si  conobbe  che  non  solo  l’o- 
rificio sinistro  dello  stomaco,  ma  tutto  in- 


sieme- va  esso  soggetto  al  dolore  ; per  non 
metter  fuori  un  vocabolo  nuovo  si  diede  il 
nome  di  cardialgia  a qualunque  dolore  di 
ventricolo.  Synonym  : Gastrodynia.  dal  Gr. 
FocarYÌp , ventricolo,  e o’Wvvj  , dolore!» 
gasteralgia,  dal  Gr.  r darri p t stomaco  e 
aAyo;,  dolore  , cardiodyne,  periadynia,  car- 
diogram, cardiognomum , dyspepsodynia , do- 
lor cardialgicus  ,cardiacus  affectus , passio 
cardiaca,  morbus  cardiacus,  cardilaca,  dolor 
ventriculi,  colica  ventricidi  , spasmus  ventri- 
cidi. I tal . mal  di  stomaco.  Frano.  . Colique 
d'estomac,  passion  d'estomac,  mal  au  ventre. 
Ingl.  Pain  in  the  stomac.  Spago.  Dolor  de 
estomago  colica  de  estomago . Port.  Dores 
do  estomago.  Ted.  Magemveh  , Magenschmers. 
Belg.  Maag sickle;  maagpyn . Dan.  Mavepine, 
mavesmerte.  Sved.  Magv'ùrk  , magve . Oland. 
Maagverkrt 
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II.  In  data  di  Vienna  1^85,  fu  stampata  la  Storia  medica  della  Scritti 
cardialgia  osservata  in  tutti  i tempi  (di  cui  si  pubblicò  una  tradu- 
zione tedesca  in  Lipsia  nel  1788)*,  opera  del  cavaliere  Venceslao 
Trnka  L.  R.  I.,  medico,  professore  di  patologia  nella  regia  università  di 
Pesth , uomo  assai  benemerito  dell’  arte  medica  \ il  quale  ( non  to- 
gliendo il  merito  dovuto  alle  dissertazioni  inaugurali  1),  studiò  par- 
ticolarmente la  cardialgia2.  Ai  nostri  tempi  poi  non  tacendo  degli 
scrittori  di  dissertazioni  * , di  storie  di  malattie  di  ventricolo  5,  sono 
celebri  le  opere  di  Caille  6,  Odier  7,  Lentem  8,  Thilen  9,  Gr. 


1.  Lojecìus,  dÌ88.  de  car  Basii.  1607; 

— Hettehbach,  dies,  de  oris  ventricuti  mor- 
dente dolore.  Viteb.  1610;  — Crafft.  diss. 
de  xap^taXyia.  Basii.  1621;  — Sennert, 
diss.  de  cardialgia.  Viteb.  1622;  - Kbst,  diss. 
de  cardialgia.  Basii.  1623;-  Brendel,  diss. 
de  cardialgia.  Jen.  1630;—  Michaelis,  diss. 
de  cardialgia.  Lips.  1636;  — Friderigi,  diss. 
de  card  algia.  Jen.  1671;  - Glaser,  diss.  de 
rcapJtaXyia,  Basii.  1672;  - Meosbl,  diss.  de 
cardialgia.  Ultra!.  1678;  - Mbibomios,  diss. 
de  cardialgia.  Helmst.  1679;—  Cranz,  diss» 
de  cardialgia.  Gies.  1682;  — Wilmerdingh, 
diss.  de  cardialgia.  Leid.  1682;  - Camerario, 
diss.  historiae  cardialgiae  sublatae  Tub. 
1683;  - Wedel,  diss.  de  cardialgia.  Jen.  1688 
(e  diss.  de  cardialgia  ex  epitome  praxeos 
medicae.  Jen.  1719;  --  Albinos,  diss.  de  car- 
dialgia. Francf.  ad  Viadr.  1691:  -Langhans, 
diss.  de  cardialgiai  Altd.  1694  ; — Vesti, 
diss.  de  cardialgia.  Erf  1697;  — Huth,  diss. 
de  cardialgia.  Argent  4698;  — Suterus,  diss. 
casus  cardialgiae.  Basii.  1699;  — Husius,  diss. 
de  cardialgia.  Groening.  1704;  - Sperling, 
diss.  de  cardialgia.  Viteb.  1704 :;  — Zehner. 
diss.  de  cardialgia.  Witteb.  1704;  - Rast  , 
Regiom.,  1713;  - Erythropel  , diss.  de  car- 
dialgia. Lugd.  Bat.  1715;  - Schaperus,  diss. 
de  cardialgia.  Rostoch.  1720;  - Van  ber  Does 
diss.  de  cardialgia,  Lugd.  Bat.  1713’;  - Lu- 
dolff,  diss.  casus  cardialgiae.  Erf.  1723;  — 
Spies,  diss.  dedoloribus  ventricoli.  Helmst. 
4729;  --  Fr.  Hotfmann,  diss.  de  dolore  car- 
dialgico.  Ilal.  1731  ; Jvo  Sthal  , diss.  de 
cardialgia.  Erf.  1731  ; - Vibrthaler  , diss. 
decolico  ventriculi  spasmo.  Lugd.  Bat.  1732; 
- Alberti,  diss.  de  colica  ventricul.  Ilal, 
1736;  Joh.  Ad.  Wedel,  diss.  de  cardialgia. 
Jen.  1742  ; — Juch,  diss.  de  cardialgia.  Erf. 
1743;  --  Scherff  , diss.  de  spasmo  ventri- 
culi.  Jen.  1743;  - Orth  , diss.  de  cardial- 
gia. eie.  Wirceb.  4750;  - Richuer,  diss.  de 
cardialgia.  Goett.  1750  ; - A.  MuLtER,diss. 
de  cardialgia.  Vindob.  1762;  - Zagii,  diss. 
de  cardialgia.  Lugd.  Bat.  1763;  — Rolfink, 
dies,  cardialgiae  scrutiniuni  theoretico  prac- 


cticum.  Jen.  1757.  - Ucroczy.  diss.  de  car* 
dialgia.  Tyrnav,  1773  ; - Luther  (Buhlb?) 
diss,  de  cardialgia.  Erf.  1776  ; - Pardini, 
diss.  de  cardialgia,  Vienn.  1783;-  Van  Ros- 
8Nm,  diss.  de  cardialgia.  Lovan.  1784» 

2.  Se  vi  fossero  molte]“monografie  dì 
questo  merito  sarebbe  più  facile  il  pre- 
sente mio  lavoro. 

3.  Schmidtmabn,  qual  aumento  facesse  la 
patologia  e terapia  della  cardialgia  in  IO 
anni;  in  Stimma  observ.  prax.  med.  Part, 
111,  cap.  9,  1826.  — Cfr.  Baldinger’s,  neuet 
Magaz,  fiir  Aerzte  B.  13.  St.  1. 

4.  Class  , diss.  cardialgiae  natura  et  me* 
dela.  Hai.  1790  ; — Behrends,  diss.  de  car- 
dalgia.  Francf.  1792;  — Seelmatter,  diss. 
sistens  pathologiam  et  therapiam  dolorum 
ventriculi  , Jenae,  1793.  — Apbl,  diss.  de 
cardialgia.  Erford.  1796;  — Acrel,  diss.  de 
gastrodynia.  Upsal.  4797  (Rudolphi,  Schive- 
dische  Annalen  Heft.  1 , p.  210  j;  — Sciieid* 
ler  , diss.  cardialgiae  brevis  nosologia  — 
ac  morbilfeliciter  curati  historia.  Giessae, 
1800  ( Posewitz,  Jour.  fiir  Medititi'  Heft.  2, 
iV.  12;  — Wiessner  , de  spasmo  ventricu* 
li.  Viteb.  1802  ; — Otto,  diss.  de  cardal- 
giaecausa  huicque  remedendi  ratione  mul» 
tiplici.  Franef.  1805;  — Marcot,  essai  sur 
le  crampe  nerveux  de  V estortine.  Paris , 1803; 
— Erdmann,  diss.  de  cardialgia.  Lips.  1820; 
Haerling,  diss.  de  cardalgia.  Lips.  1827.  — 
C.  Schneidbh  , diss.  de  gastralgia,  Pesth, 
1830. 

5.  Cap.  XIV.  § XLVII,  9. 

6.  Sur  les  douleurs  qui  se  manifesterà  à la 
région  de  festomac.  ( Mèmoires  de  la  soc.  R. 
de  médec.  Voi.  8,  1786  ). 

7.  Fon  den  antispasmodischen  fVirkungen 
des  tFismuthkalchs  (Magistero  di  Bismuto;. 
Dal  Journ.de  médecine.  T.  68 , p.  49.  in 
Samml . auscrl.  Abhabdl.  fiir  pr»  Aerile, 
B*  12.  St.  2,  p.  326. 

8.  Beytrage  zur  ausubenben  Arznejwlssen- 
schaft.  Leipz.  1789,  p.  213, 

9.  Medicinisch-chirurgische  BemerKungen. 
Jbrankfx  4789,  p.  211. 
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Ràempf  1 , Dreyssig  2,  ai  quali  la  giustizia  proibisce  di  aggiungerne1 
altri  di  un  ordine  inferiore3 *.  Abbiansi  poi  un  giusto  tributo  dii 
lode  àutenrieth  Lobsteuv  5 * *,  Hiebel  6 e Bruck  7^  { qUau  p0sero  ; 
)e  fondamenta  della  dottrina  sulla  neuralgia]  celiaca  , malattia  per 
lungo  tempo  confusa  colla  cardialgia.  Peccato  che  su  quelle  fonda- 
menta sieno  state  costrutte  delle  ipotesi  8. 


§ LXVIII. 


Sintomi . Autopsia . 


Sintomi  I.  Trovai  fra  le  annotazioni  paterne  un  rarissimo  esempio  di  dolore 
alP  epigastrio  subentrato  dopo  una  piacevolissima  sensazione  ivi  pro- 
vata. « Una  bellissima  donna  di  ventitré  anni  , di  florido  aspetto, 
grassottella , venne  da  me  il  giorno  i5  del  1800  per  consultarmi 
in  una  malattia  che  la  affliggeva  da  un  anno  e più , resistendo  a 
molti  rimedj.  In  seguito  ad  un  parto  immaturo  e difficile  perdeva 
continuamente  sangue  dall’  utero  , sicché,  inetta  ai  doveri  del  con- 
nuoio,  era  venuta  a noja  al  marito.  Lo  straordinario  però  si  è,  che, 
presa  quindi  da  cardialgia,  prima  che  la  cogliesse  un  fiero  dolore 
al  ventricolo  , sentì  a questa  regione  una  sensazione  tanto  grata  e 
sì  piena  di  voluttà,  da  confondersi  coll’  estro  venereo.  Trattata  colla 
china  e simili  peggiorò.  Le  ordinai  quindi  1’  elisir  acido  di  Halier 
e 1 esplorazione  dell’ utero  ».  Del  resto  comunemente  il  dolore  al- 


I.  Bnchlridium  medicum';  cura  Kortum, 
Francf.  ad  M.  1792. 

5 Handwdrterbuc  der  medioinischen  klintk . 
B,  2.  Th.  J.iErf.  1807. 

3.  F.  Schluter  , iiber  den  Magenkrampf , 

dessen  Ursachen . und  Heilung , urici  iiber  die 

Erhaltung  der  Gesundheit  dee  Magens  Uber- 

haupt.  Braunschw.  1797  ; — G C.  Coivradì  , 
praktische  Bemerkungen  iiber  die  beiden  gè- 
wohnlichen  Gatiungen  des  Magenkrampfes 
(Hufeeand’s,  Journ  der  pr  Heilk.  B . 4,  St.  9, 
p.  90);  — l’Articolo  Cardialgie  nel  Diction - 

naire  des  sciences  médicales  , T,  4 ; J . p. 

T.  Barra*  , traité  sur  les  gastralgies  et  les 
entéralgies  ou  maladies  nerveuses  de  l'estomac 
et  des  intestins . Paris  1897;  — A.  F.  Fischer, 
iiber  die  Eskenntniss  und  Heilung  der  Iirankh. 
des  Magens  mit  besonderer  Berucksichti- 
BUng  des  Magenkrampfes  zur  Belehrung  al- 
ter dis  daran  leiden . Eilrnb.  isso  j — Arti- 


cutufi  Cardialgia  In  Encyclopadisches  ÌEdr- 
terbuch  der  medicinischen  ffissenschaften.  B,  6. 

4.  Diss.  de  neuralgia  coeliaca.  Auctore  J. 
C.  Broivner.  Praesid.  Actenrieth.  Tubing, 
1811. 

5.  De  nervi  sympathici  humani  usu  et 
morbi*  Parisiis,  1825. 

6.  Kleine  Beytrage  zur  Heilwissenschaft. 
Frank f.  a.  M.  1823. 

7.  Beobachtungen  und  Ansichten  iiber  die 
Heilkraft  Driburgs  (Uufeland’s  , Journ . der 
pr.  Heilk.  1831.  Aprii,  , p.  48). 

8.  Sachs,  Grundlm . z.  ein  natiirlichen  dy- 
namischen  Systeme  der  pr.  Heilkunde.  — J ah\, 
Jìemerkumjen  iiber  die  Entziindung  des  Rii- 
ckenmarks  . der  Stimmnerven  und  der  Gan* 
glien  (Medicinisch.  Conversations  Blait.  1831, 
Aachtrag.  JV.  1.  V-  — Giklt,  fragmenta  pa- 
thologica  de  neurognngtiis.  Monacb.  1829, 
Cfr.  Mom’s,  Archiv.  1832,  A ov.  Decemb.  N.  3- 
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l’ epigastrio  è ora  ottuso1,  moderato2,  atroce:  e vidi  degli  amma- 
lati disperarsi  per  l’acutezza  del  dolore,  avvoltolarsi  per  terra,  la- 
cerare coi  denti  quanto  lor  veniva  alle  mani,  quasi  fossero  presi  da 
rabbia  , in  modo  da  superare  i tormenti  degli  ammalati  di  cui  parla 
Tatua  *,  ora  è opprimente  con  stiramento  *,  sicché  gli  ammalati  di- 
cono d’  avere  una  pietra  da  molino  sullo  stomaco , ed  alcuni  sen- 
tono come  un  globo  andar  su  e giù  alla  gola 3 4 5 : 1’  ammalato  di 
Smezio  sentivasi  strappare  lo  stomaco,  e a ventricolo  pieno,  il  do- 
lore era  meno  molesto.  — Ora  il  dolore  è mordente,  lancinante, 
pungente,  terebrante,  come  se  la  parte  fosse  traforata  da  uno  stilo  6; 
ora  è lacerante  (sicché  ad  una  donna  che  allattava,  di  cui  parla  Bis- 
iunger,  pareva  pel  dolore  le  si  rompesse  lo  stomaco  6),  costringente, 
contorcente,  come  se  lo  stomaco  venisse  torto  a modo  di  corda  7.  Tal- 
volta il  dolore  suddetto  è ardente,  come  avvertì  G.  F.  Hertod8  che 
dice;  « Lo  stomaco vien  preso  da  tale  ardore,  come  se  avesse  sot- 
toposte delle  brage  ».  E F.  Placer  aggiunge  9.  Allorché  i malati  vo- 
gliono eruttare  provano  un  dolore  veemente  ,come  se  avessero  una  fiam- 
ma interna  che  non  potesse  uscire». -Talora  invece  provano  un  senso  di 
algore  : così  Lentilio  1®  narra  d ’un  sacerdote  di  trentatrè  anni,  sog- 
getto a coliche  fin  dall’  infanzia,  il  quale  lagnavasi  di  tanto  freddo  allo 
stomaco,  da  parergli  aver  dentro  del  ghiaccio.  E d’una  donna  di  tren- 
tanni, che  ogni  volta  che  mangiava  fragole,  provava  tal  freddo  al  ven- 
tricolo, come  se  avesse  mangiato  ghiaccio11. — Sì  acerbi  dolori  si  restrin- 
gono alla  regione  dello  stomaco,  talvolta  pure  si  estendono  al  dorso1*, 
da  questo13  alla  parte  anteriore,  del  petto  all’  esofago 14  , allo  sterno15 , 


1.  J.  Bàaoer,  observat.  med.  13.  6.  Observ.  et  curat,  med.  cent.  Ili  , obs, 

2.  Cbesneau,  observ.  med.,  lib.  Ill,  c.  1,  63  et  82. 

obs.  3,  p.  197.  7.  Sauvages  , nosolog.  method,  class. VII» 

gì  Gockelius,  consil.  et  obs.  med.,  N.  16,  ord.  IV,  gen.  XXI , spec.  7. 
p.  178.  8.  Crocologiae  , cap.  XV,  p.  135. 

4.  Misceli,  med.  lib.  X,  p.  363,  9.  Prax.  med.  Tom.  11.  De  doloribus 

5.  Tale  era  il  dolore  che  provava  un  sa-  cap.  XI. 

cerdote  di  cui  parla  Bacea  (vedi  G.  Hon-  10.  Misceli,  med.  pract.  Part.  1,  j»,  391. 

stium,  epist.  et  consil.  med.  lib.  1,  sect.  11,  li.  Midicinische  Jnecdot.  Th.  2,  JV.  233, 

epist.  11);  - Helvetus  Boneti  ( sepulcr.  12.G.  Dethardipg,  Misceli,  acad.  nat.  cu- 

anatom.  lib.  Ill,  sect.  VII,  obs.  22)  ; --  Au-  rios.  cent.  1 e 11,  append.,  p.  188. 

rifaber  Ettmììlleri  (collegium  consultator.  13.11  che  è raro,  e in  cento  cardialgie  una 

cas.  Vi , opp.  Tom.  Il,  P.  11,  p.  137),  e il  appena  si  trova  tale  i'Bttmuli.kr , 1.  c.j. 

chirurgo  di  Forest  ( observ,  et  curai»  44.  Meibomios,  diss.  cit.  $ XII, 

lib.  XVII 1,  obs.  23,  27;.  15.  Chesheao,  1.  c. 
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e alle  scapule  1 , al  palato  , ai  denti  alle  nari  ed  agli  occhis.  II  do^-  i 
lore  finalmente,  a qualunque  dei  detti  generi  appartenga,  nella  mag- 
gior parte  si  ridesta  3 e si  fa  più  forte4,  o dopo  aver  inghiottito  qualche!  i 
cosa  specialmente  se  liquori  spiritosi,  per  es.  vino  del  Reno  6 , o 
cibi  acidi7,  oppure  al  cominciare  delia  digestione  8.  LTanno  1 8 1 5 io 
conobbi  in  Vilna  un  gentiluomo,  il  quale,  se  avesse  deglutito  senza  i 
avvertirsene  qualche  goccia  di  vino  o di  altro  spiritoso,  era  preso1 
tantosto  da  atroce  dolore  alPepigastrio , che  durava  per  mezz1  ora  \ 
la  faccia  gli  si  faceva  prima  pallida,  poi  tosto  di  un  rosso  tendente 
al  ceruleo,  come  se  gli  sovrastasse  un  insulto  d’apoplessia.  Sonvidi  i 
quelli  che  lo  soffrono  soltanto  digiuni,  come  accadeva  dell’ammalato  di 
Smezio,  e di  quello  di  Thompson  9*,  alcuni  altri  di  notte,  come  nel  caso 
del  giovane  di  Vogel10,  del  soldato  di  Wisbaden  41,  del  settuagenario  dii  1 
Heister12,  e dell’  ammalato  di  Ballon  13  : così  il  monaco,  di  cui  parla 
Chesneauh,  n’era  preso  quando  si  levava  per  andare  in  coro^  e Riedlìn,, 
parla  d1  un  ammalato  che  soffrivalo  una  notte  ogni  due,  allo  sve- 
gliarsi dal  primo  sonno44:  finalmente  Bàrtholino15  ed  Holdefreind16, 
narrano  il  primo  d’  un  giovinetto , il  secondo  di  una  gentildonna 
che  ne  erano  afflitti  due  volte  per  settimana.  — La  maggior  parte 
degli  ammalati  poi  vengono  sorpresi  dal  dolore  in  discorso  a certe 


6.  Cosi  nel  soldato^ i Garher(  in  Schbks 
1.  c.) , nel  magistrato  di  Gockel  (constiti,  i 
et  obs.  med.  N.  16,  p.  178)  e nella  donzella 
di  Lentu.10  (Eteodr.  med.  pract,  Julii  14, 
p.  642,  751). 

6.  Adolnh,  1.  c. 

7.  Così  nella  feniina  di  Linc&  (Act.  acad. 
nat.  curios,  obs.  107;. 

8.  Alla  zitella  di  Berger,  sol  tanto  un'ora 
0 due  dopo  il  pasto  ; — al  bevitore  di  Wsi- 
ckard  (observ.  med.,  p.  416),  e dopo  alcune 
ore  alla  vecchia  del  medesimo  ( vermiacht . 
med,  Schrift . Si.  2,  p.  143)  il  dolore  si  ren-  1 
deva  molesto. 

9.  Samml.  auserl.  Abhandl . f.  pr.  Aerile  B.  1 
3,  St.  1,  p.  t6). 

10.  Ver  such  einig.  med , Beobacht.  JV.  21. 

11.  ffisbadische  Krankeng.  N.  8. 

rh  (observ.  et  an  not.  cent.  1 , cap.  86  ) et  12.  Med.  chir . anatom.  tVahmehmungen.  B. 

Pozzii  ( Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  1 , j,  ^v.  637,  p.  1053. 

ann  4,  obs,  31).  13.  Epid.  ephem.  lib.  II.  p.  242,  1.  c. 

4.  Cosi  era  del  soldato  di  cui  parla  Bader  h.  Curat,  med.  mi  Menar.  N.  497. 

(observ.  med.  19)  della  incinta  di  Hoffmann,  is,  oist.  annot.  rara  cent.  Ill,  hist.  89. 

del  gentiluomo  e dell’artefice  di  VocEL/diss.  Erz’àhlungen  merkwilrdigee  K rankenge- 
de  imprudent,  medical.  §Ll,opp.  Tom.  VI,  schicht.  jV.  6,  p.  32. 
p.  *66,  (Buchwer,  1.  c.,  ann.  1728,  nov.  Gl. 

IT,  art.  IV,  p.  1449). 


I.  Thonksus,  obs.  med.  lib.  111,  p.  136. 

S.  Lentieius,  1.  c.,  Part.  11,  p.  414. 

3.  Cosi  dopo  il  pasto  cresceva  il  dolore 
nelle  donne  citate  da  Adolphi  (Act.  acad. 
nat.  curios.  Voi.  il,  obs.  159;  e da  Choden 
(Act,  med.  Berolinens.dec.  l,Vol.  VIM.  N.  3, 
p*  87;.  nella  vecchia  di  Goeritz  (Bììchne«, 
Misceli,  phys.  med.  math.  a.  1729,  Jul.  Class. 
IV,  art,  VII,  p.  434),  nella  donzella  di  Tho- 
BERi  1.  c.nella  fantesca  di  Riedlir  (Un.  med. 
a.V.Aug.  12;  nella  puerpera  di  Vaoel  (diss. 
de  frus  tranea  inconveniente  medicamento- 
rum  adhibitione.  Part.  II.  c,  IV,  § 4,  p.  31), 
nel  sartore  di  Bauhin  (in  Bonet  , op.  c. , 
lib.  Ill,  sect.  Vili  , obs.  44),  nel  vetrajo  di 
Lentil  (iatromnemat.  cap.  XL,  p.  178),  nei 
soggetti  di  Marti  (obser.  med.  Il,  in  G<  H. 
Wblschii  , sylloge  cur.  et  obs.  med.)  Pote- 
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ore  determinate,  come  narra  Hemmann  1 di  una  zitella,  ed  Hanne- 
mann  2 di  uno  studente:  un  numero  minore  ne  è afflitto  periodica- 
mente , come  avveniva  nei  casi  del  quadragenario  3.  e del  gentiluo- 
mo 4 di  Poter*,  in  quelli  di  un  monaco  di  cui  parla  Lanzoni  5,  e di 
una  donna  citata  da  Guabinoni  6.  Nel  caso  poi  di  periodicità  suol  va- 
riare P accesso  da  ogni  due  ore  7,  ad  ogni  otto  8.  In  taluni  il  do- 
lore non  cessa  che  dormendo,  come  avviene  per  lo  più  negli  ammalati 
di  plica. 

II.  À seconda  dei  casi  sogliono  accompagnare  il  dolore  alP epiga- 
strio: Tauoress'a,  la  sete,  tensione,  tumidezz»,  dolori  agli  ipocondri, 
T inversione  della  cartilagine  ensiforme,  come  avverte  Klein  9 che 
scrive:  « io  vidi  la  cartilagine  ensiforme  piegata  all’indenlro  in  seguito 
allo  spasmo  cardialgico  ».  Seguono:  il  singhiozzo , detto  da  Lcjdolff, 
molesto  a chi  lo  osservi  i0}  enfiamento  di  ventricolo,  ruti , flati,  strin- 
gimento delle  fauci  14,  nausea. conati  al  vomito,  vomito,  tormini  all’ad- 
dome, ansietà12,  raucedine  afonia  14,  asma  i5,  sincope16,  febbre  47, 
dolor  di  cape,  epistassi  43,  amaurosi  i9,  vertigine20,  stato  apopletico  21, 
sonno  agilafo22,  lo  risvegliarsi  di  soprassalto  23.  delirio  24,  convulsio- 
ni5, tremito  26n  prurito  delia  cute27,  freddo  alle  estremità28,  sudori 
come  di  moribondo  29  e finalmente  spossatezza. 


15. £Ettmuller,  !Gar*»rri,  Pozzi»,,  Hanne- 
MA*N,  LENTIL'S  RlEDLlN,  11.  CC. 

16.  Adolphi,  Camerarius,  Platbr,  Pomme, 
Rikdi-iN,  Amato»,  Bachisi’»,  Forestus,  Hor- 
stius,  11.  cc.j  - Gqelickk.  d iss , de  cardial- 
gia  syncoptica,  Francf  ad  Viadr.  172T. 

17  ÀMATtìS,  CheSWKaU,  LàNZONI,  SlM8,  RlS- 
dlin,  Hoffmann,  11.  cc. 

18.  Drthardimg  , 1.  c. 

19. Martbau  in  Vasdermonde  , )ourn.  de 
médec.  T , 4. 

I 20  Brììck  , Beobachtungen  und  Jnsichlen 
iiber  die  fleilkraft  Deisburgs  In  Hufkland’8 
iourn.  der  pr.  Heilkunde  1832,.  Mai,  p.  110. 

21  Uemman,  1.  C. 

10. (D iss.  cit.),*  Pringl  e (]Seue  Versuche  und  22  Alberti  , 1.  c, 

Bemerk.  eìner  Gesellsch.  zuEdinb.  B.  2,  N-  42,  23-Potkr,  1.  c. 

p.  282)  , e Pomme  ^Bai  dingers  neues  Maga - 24.RibdliN  jHiRDAsus^apud  Trrka  , I.  C. , 

sin  fiir  Jerzte  B ■ 4,  SI.  6,  p.  5t4>.  p.  363. 

ìì.Gockelius  1.  c.  ; — Rayger  Misceli.  acad.  25.Amatus  , Linkio»  , Pringle,  Hesster  , 
nat.  curios,  dec,  I,  aim.  4,  obs.  10;  — Sims  Bihninger.  Pomme,  Han»emann,  11.  cc.  ~ Vi- 
Bemerkungen  iiber  epidemische  Krankh.  Kap . cal,  delectus  observationum  pract.  ex  dla- 
5',  p.  6.  ^rio  clinico,  obs.  54,  p.  504. 

12.  Alberti  diss.  de  assorbentium  utili-  26.  Fabri,  Raygkr,  Lentilics,  11.  cc, 

tate  et  damnis  §.  3 , p.  II  ; Ludolff  , Gar-  27.  Schuster,  Act.  acad.  nat.  curio».  Voi. 

neri  11,  cc.  j — Forestus  1,  c.  obs.  20.  VII , obs.  50. 

45.  Plater  l,  c.  p.  420;  -f1  28  Weickard,  1.  c.  - Fabri,  insigne»  cu« 

4 4.  Lkntilius,  Ludolff.  Goeritz,  11.  cc.  rationes,  N.  38, 

29.  Goeritz,  IIoldenfreind,  11.  cc. 


4.  Schmucekr  vermischt.  chir • S chrift.  B.  6. 

Jbtheil.  7.  p.  184.  \ 

2,  Misceli,  acad. nat. curios,  dec.  11  aun.  4 
obs.  61. 

5.  observ  et  annot.  cent.  1.  cap.  24. 

4.  Insign,  curat,  et  singul.  observ.  cent. 
1.  cap.  43 

8 Misceli,  acad  nat.  curios,  cent.  Vili, 
obs.  11. 

6.  (Consti.  LXX).  Cfr.  Clbrk  Neue  Ver- 
suche  und  Bemerk.  aus  der  Jrzneyk.  eitier  Ge- 
sellsch. ztt  Edtm.  B.  4,  ZV.  19,  p.  415. 

7.  Adolphi  !.  c.  Lentilios  1.  c, 

8.  Martius  l.  c. 

P lnterpretationes clinic,  tilul.  cardialgia. 


Altri 

Sintomi 
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Autopsia  III.  Negli  esami  fatti  sui  cadaveri  si  osservarono  (per  non  dire 
deir  infiammazione,  dell’induramento,  della  suppurazione,  dell’ esul- 
cerazione, nè  del  perforamento  delio  stomaco,  dei  quali  parleremo  a 
tempo  opportuno  *):  posizione  morbosa  dello  stomaco2,  adesione  di  lui  ai 
visceri  circostanti  (come  al  fegato  3.  al  pancreas  4)  ingiallimento  5,  bipar- 
tizione 6, spostamenti7, unione  del  medesimo  col  dutto  coledoco(caso  rife- 
rito da  ZacutoLusitano8)  volume  accresciuto9,  diminuito10,  vermi11,  cal- 
coli: così  G.  Bilger12  trovò  trenta  e più  calcoli  aderenti  al  fondo  del  ven- 
tricolo } W.  Hoffer13  vi  vide  due  manate  di  pietruzze  della  gros- 
sezza dei  granelli  di  pomo  granato , gli  uni  agli  altri  attaccati  } 
Schultz14  un  calcolo  nel  fondo  di  esso  stomaco  della  grossezza  di 
una  Doccinola*,  Hess15  al  dire  di  Schenk  vi  trevo  nove  calcoli  che 
pesavano  quattro  oncie  e mezzo^C  a roano16  ne  rinvenne  uno  grosso  quanto 
un  uovo}  Garner17  pure  in  Schenk  ne  cavò  un  calcolo  che  pareva  un 
uovo,  ma  un  po’  aspro,  cenericcio  e durissimo,  del  peso  di  quattro 
onde}  Lanzoni18  in  fine  riscontrò  dieci  calcoli,  il  più  grosso  dei  quali  pe- 
sava un’  oncia.  — Oltracciò  i cadaveri  offersero  sangue  nello  stomaco. 
Mermamn  al  dire  di  Bonet19  racconta  die:  «Un  certo  principe  di  corpo 
obeso,  dell’età  di  5/£  anni,  dopo  aver  sofferto  gravemente  e a lungo 
dolori  nefritici  e di  ventricolo,  trovandosi  in  uno  stato  di  grave  de- 
bolezza, evacuava  già  da  più  giorni  delle  materie  nere } e finalmente 
preso  da  sincope  entro  una  mezz’  ora  morì.  Sparato  il  cadavere  si 
trovò  il  ventricolo  pieno  per  metà  di  sangue  coagulato,  nell’interno 
del  fegato  una  manifesta  soluzione  di  continuità-)  e la  vena  porta  rotta.»  — 
Altre  volte  si  osservarono  tumori  al  fegato  20,  calcoli  biliari  (e  Babich  21 
parlò  di  un  pezzo  oblungo  di  bile  coagulata  ti  ovato  nella  cistifellea j , 


4.  Si  legge  Morgagni  , de  sedib.  et  e&uss. 
luotbor.  E pisi.  XXIX 

» 2.  Cap.  XV  , § LH,  N VI.  caso  esposto  da 
Bbkgkr. 

3.  Bonkt,  l c.,  obs.  44. 

4.  ivi , oss . 50. 

5.  Plater,  l*  c..  p 418. 

6.  Cap.  XV  , § L.  N 5.  Casi  di  Heisteri  , 
Dblso,  Morgagni  , Louis 

7.  Ivi  , osservato  da  Couauskw. 

8 Ivi,  N Vi. 

9.  Ivi,  § LI.  N.  Ili,  l’osservazione  di  Gkil- 
lm\,  § L,  N IV,  quella  di  Likutaui). 

40,  Ivi.  N.  2.  Cavi  di  Ki  ulano  , Foresto», 
Fr.  iioePMAMi. 

11.  li  Saxonia,  praelert.  piaci.  P.  II.  cap. 

7 $».si  tenaceuiente  aderente  alla  bocca  dello 

stomaco  che  appena  si  potevano  staccare  ; 

--  Bonbt,  l,  e.,  obs.  14,  ^ 1 ulne  vermi  nel 

ventricolo  - Sauvagisi».  ».  <:  , g»n.  XX,  spec. 


4o  »*  J Bpzag,  fa  chiamato  una  volta  a Fron- 
tignano  dove  molti  morivano  di  cardialgia. 
Nell’  autopsia  trovò  vermi  si  aderenti  al 
ventricolo  da  perforarlo  **, 

12  Citato  da  b.  Hokst  , epist.  et  consil. 
med  lib.  I,  sect.  11,  epist.  H. 

13.  Hercules  med.  lib.  Ill,  c.  1. 

44.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec,  1,  ann, 
3,  obs.  8G. 

45.  Obs.  med.  lib.  ili,  Voi.  I,  ohs.  97. 

1G.  De  subtilitate  lib.  Il,  tract,  V,  contra- 
dict. 9. 

47.  L.  c 

4is.  Act.  acad  nat.  cur.  Voi.  1,  obs.  64.  Cfr* 
Cap.  XXV,  § Cl,  N.  IV. 

19.  L.  c.,  sect.  VII,  obs.  15. 

£0.  Coiterus  , obsevv.  anatom,  chirurg. 
miscel  I , p.  1 14. 

2i.  Act.  med.  philos.  Ilafniens.  Voi.  IV  , 
obs.  16. 
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affezioni  morbose  alla  cistifellea  1 , agli  intestini  2 , al  mesenterio  3 *, 
al  pancreas  *,  Fomento  aderente  ad  un  testicolo  5,  la  cartilagine  en- 
siforme piegata  all’  iudentro  6,  il  cuore  voluminosissimo  7. 

I LXIX. 


Cause. 


I.  Si  è osservato  cbe  il  dolore  all’ epigastrio  è malattia  eredita- Prcdispon. 
ria  : così  Marcando  8 narra  di  un  fanciullo  che  lo  ereditò  dalla  ma- 
dre, e Dollfus  9 parla  di  una  donna  gravida,  la  madre  della  quale  per 
dieci  anni  aveva  sofferto  cardialgia,  e soprattutto  mentre  era  eli  lei 
incinta.  Non  pochi  poi  sono  predisposti  a un  tal  dolore  per  parti- 
colare idiosincrasia:  Wereii  4°  infatti  conobbe  una  donna,  cui 
l’acqua  di  Colonia  promoveva  cardialgia.  Hoyf.r  11  parla  di  una  gio- 
vine donna  die  era  tormentata  da  atrocissima  cardialgia  ogni  qual 
volta  mangiava  dell*1  aglio:  Vv  epfe  vi2  conobbe  una  dama  cbe  appena 
avesse  gustato  aceto,  o mangiato  fruì ta  crude,  sia  dolci,  sia  acide,  era 
presa  immantinenti  da  forte  cardialgia  • e un  caso  simile  è riferito  da 
Stahl  13.  Io  poi  ne  osservai  un  altro  nell’egregio  medico  di  Como 
Carlom,  il  quale  per  poche  goccie  di  sugo  di  limone  o di  aceto 
veniva  afflitto  da  dolore  di  stomaco.  Lo  stesso  avvenne  al  dottore 
LaeVkec  mangiando  della  cotognata  u.  Assai  di  frequente  poi  io  stesso 


1.  Mekcren,  obs.  med,  c 46. 

2.  Bonet  , sepnlcr.  li b.  Ili,  sect.  VII,  obs. 
39,  addit.  obs»  2,  sect,  XIV,  obs.  47;  - Fabr. 
HìldaN,  rent.  II,  obs.  74  ; - Histoire  de  lJa - 
cad,  R.  des  sciences  1703,  p.  51  ; --  Mémoires 
de  l'acad.  R.  de  Berlin  1759 , p.  39  ; — Lbn* 
tin  , Reytr'àge . B.  2 , p 218. 

3.  Bo;\kt  , l.  c.,  sect.  XIV.  obs.  47.  — Mon- 
Gi.ixi.de  sed.  et  cans,  morbo!  epcst.  XXXiX. 
art.  5 9 

4 Baxdf.r  , Pozzis,  11.  cc.  ; - Box  et,  I c. 
lit).  Iti,  sect.  Vili.  obs.  49;  - Viride’!,  traile, 
du  bon  chile.  T.  I P 29;-  Wes.  ebbero,  in 
Hail  Abbondi,  et  in  Sommi,  auserl.  Abbondi, 
filr  pr  Aerzte,  B-  7,  p.  297. 

5 Cap.  XV  , § Eli. 

G.  Cap.  Xlll  , § ALI,  4.  - Ballomus,  1. 

c.  , p 242, 


7 Ephera.  nat.  tour.  dec.  I,  ann.  t e 8, 
obs  31.  --  Salzburger  medicinisch.  chir.  Z#i~ 
tung,  1811,  p.  188. 

8.  Mcdicin  Versuche.  Th.  N.  5,  p.  183. 

9.  Coito  mere,  liter.  Norinberg.  T.  XII  , 
1742,  hebd.  38,  N.  2,  p.  305. 

10  Not.  1 10  Tissot.  Abbondi,  von  den  Ner~ 
veri  mid  ihren  Krankhciien  , B.  3,  Kup.  13  , 
§ 51  p.  l3o. 

H Act.  acati.  nat.  curios.  Voi.  IV,  obs,  14. 

12. Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  Il,  obs. 
17C  st'hol.  p,  5c9. 

13.1)iss.  de  nioros  s aegris.  flal,  1714,  § 41, 
p.  -4, 

14.Veb«!Ère  , in  Repertoire  d'anatomie  et 
de  plujsiol.  por  il/r.  Bu-scut  r , T.  4, 


Causa 

eccitanti 
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provai  dolore  d’  epigastrio  mangiando  fragole , e la  medesima  cosa 
accadeva,  coti  senso  anche  di  iipotimia,  a mio  figlio  adottivo  V^it- 
tore , che  compiango  estinto:  ed  esempj  moltissimi  di  questo  genere 
ci  esibiscono  i fasti  della  medicina 1 2 3  4.  Al  contrario  mio  padre  mel- 
tevasi  a pericolo  di  aver  dolori  di  ventricolo  mangiando  ogni  sorta 
di  frutta  benché  mature,  eccetto  le  fragoie  , che  poteva  mangiare  im- 
punemente ed  a tutto  suo  piacére.  Nè  ci  mancano  esempj  di  cardialgia 
prodotta  costantemente  dalle  rape  2,  dalle  allodole  3 e da  altri  uc- 
celli come  anche  da  carne  bovina  5,  — Così  vi  sono  predisposti 
i fanciulli  d’ambo  i sessi  e ingenerale  tutti  quelli  che  sono  forniti 
di  temperamento  oltre  modo  sensibile  : facilmente  pertanto  s’intende 
che  una  tal  malattia  è famigliare  specialmente  nelle  isteriche  e negli 
Ipocondriaci,  come  avvertì  e confermò  con  esempj  altrui  il  celebra 
Thnka  6.  — Leggesi  anche  qualche  caso  di  cardialgia  endemica  7 
II.  Eccitano  dolore  all’  epigastrio  gli  alimenti  tenaci  8,  pingui  9, 
salati  flatulenti,  e più  ancora  i facili  alla  fermentazione  41,  i caldi 


1.  Medicinische  Jnecdoten.  Th.  2,  2V.  235. 

2.  Pauixini  , de  nuce  moschata  , sect,  I , 
P.  ',11  , membr.  1 , cap.  8,  § 6 , p.  457. 

3.  Act.  acad.  nat.  curios.  Voi.  Ili,  obs.  ò9. 

4.  Langwedel,  defensio  Hippocratis,  p.95. 

8.  Rees,  practical  ..observations  en  disor- 
ders of  the  stomach. 

6.  L c.,  p.  55. 

7.  Stadthover  , in  Tubing.  Blatter.  B.  2, 
Heft.  2,  iV,  4. 

8.  Come  le  salsiccie  (Storch  t obs,  clinic, 
ann.  iV,  Aug.  class.  IV,  § 5,  p.45t),  le  lam- 
prede , (Uagebdorn  , histor,  med.  physic, 
cent.  II,  hist.  5),  le  ostriche,  (Riedmn,  lin, 
med.  ann.  1,  Jan.  19,  p.  22),  i naselli , (ivi, 
ann.  Ill,  Feb.  18,  p 113),  le  rape  crude(ivi, 
ann.  V , becemb.  7 , p.  12,  — Pezold,  obs. 
med.  chir.  select.  36,  il  cacio, (Fabri,  i n si- 
gn es  curat.  56J  , - Lkwtipius,  cteodr.  med. 
pract.,  p,  509,  --  Paullim,  de  nuce  moschata 
cap.  8,  § 11,  p.  462,  la  cotenna  di  lardo  af- 
fumicata (Hildamjs,  cent.  IV,  obs.  33J  , 1’a- 
vena  (Thibault,  neue  Samml.  auserl.  IVahr- 
nehm.  aus  alien  1 heilen  der  Arznegw.  tf.  6, 
A.  51 , p 339  - Bmjrsjére  in  Bayee  I/amb. 
Magaz.  B.  22.  p.  553J 

9.  Come  Folio  di  lino^WecEuns,  diss.da 


frustranea  el  inconvenienti  medicamento» 
rum  adhibitione.  Jen.  1715.  P.  11.  c.  4.  § 4 , 
cibi  oleosi,  Annal.  Wratislavv.  Tent.  37. 
ann.  1726.  Aug,  cl.  11.  art.  3.  § 4.  p.  193  ), 

I funghi  fritti  nel  butirro  (Ettmucler,  col- 
leg  consultar  cas.  6.  opp,  T.  11. P.  Il,  p.  137). 

10.  Ex  esu  haleeum  desuper  sumti  bis  eli- 
xirii  proprietatis  drachmas  tres , Storch  . 
observat.  clinic,  ann.  Vili.  Jul.  Ci.  IV, 
p.  517. 

11.  Come  i frutti  maturi,  (Esister  , 1.  c. 
N.  170;  — Trevius,  Commerc.  lit.  Norimb. 
T.  IV.  ann.  1734,  heb.  5,  p.  34j specialmente 
le  cerase  (Riedlin  , curat,  med,  millenar. 
N.  497  ; - Gronerus,  Corame'’,  lit,  Norimb. 
T.  111.  ann.  1733,  heb. 24,  p.  189;  - Goerit- 
zics,  Armai.  Wratislaw.  Tent.  33.  Jul.  cl.  Il 
art.  3.  § 3.  p.  40)  le  uve  ed  i latticini,  (Bit. 
terus  , Nov.  act.  acad.  nat.  curios.  T V, 
p.  33)  la  guagliata,  (Amatus,  curat,  med. 
cent.  Vi,  cur.  56)  il  siero  di  latte  (Storch, 
I.  c.Febr.ci.  V.  N.  5,p.i26,  lattuga, Buchner, 
Misceli,  phys.  med.  math.  ann.  1727.  Jun, 
cl.  11  ,art.  4,  p.  544,  i citriuoli  in  insalata, 
BiihKinger,  obs.  et  curat,  med.  cent.  VI, 
cur.  56. 

12.  Forest cs , obs.  LXV1U,  obs.  24. 
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le  bevande  fredde  la  birra  2,  i liquori  fermentati  3,  o aromati- 
ci il  tè  5,  il  caffè  6 , i medicamenti  di  terre  7,  i sali , special- 
mente  il  nitro*,  chè  per  quanto  io  non  ne  prescriva  a grandi  dosi, 
come  si  vantano  altri  medici  , pure  deli’  uso  di  esso  osservai  pro- 
dotte più  d’una  volta,  delle  cardialgie.  — Seguono  gli  emetici  i 
catartici  9,  i drasticoemetici  (aneli’  io  osservai  delle  forti  cardialgie 
suscitate  dall’uso  del  così  detto  Le  Roy ),  i narcotici,  e massime  le 
foglie  della  digitale  , per  1’  uso  lungo  della  quale  medicina  io  os- 
servai la  superficie  interna  del  ventricolo  sparsa  di  ecchimosi } i 
veleni  • (io  vidi  terribili  cardialgie  eccitate  dalla  tintura  delle 
cantaridi  bevuta  scientemente  da  una  donna  viennese,  e dalla  pob 
vere  di  esse  presa  da  uno  studente  in  medicina  di  ^7ilna,  invece  di 


1.  Principalmente  bevendo  a corpo  riscal- 
dato (Lentiliur,  misceli,  med.  practic.  P.  I, 

р.  61;  — Glaserus,  diss.  de  chlOrosi  § 21  ; 

— Scherff,  diss.  de  spasmo  ventricoli;  — 
Rhodios,  obs.  med»  cent,  11.  obs.  71;  — Sims, 
Eemerk.  iiber  epidem.  Krankh , cap.  , p.  60; 

— Trewcs,  Commerc.  liter,  Norimb.  T.  IX, 
ann.  1759,  heb.  59,  p.  305).  Pascal,  parla 
di  cardialgia  prodotta  da  bevande  fredde 
come  famigliare  negli  Americani.  ( Theme - 
dical  Repository  of  original  essays  and  intel- 
ligence relative  to  Physic , Surgery  et  7’,  4.  c.) 

2.  Pelarci»,  med.  Jahrg.  2.  p.  457. 

5. Come  lo  spiri  to  d i fruraen  to(ScHMccK.ER, 
vermischte  chirurg.  Schrifi.  /i,  2,  Jbsch.  , 
Remerck.  31,  p.  204;  — Baadbr,  l,  c,  obs,  28: 
—Hoffmann  in  PoxERii.obs.  cit  : — Pohlius, 
diss.  de  callositate  ventricoli  ex  potos  spi- 
ritoosi aboso.  Lips-  1771,  p.  11  ),  il  vino 
(Adolph,  1.  c,  — Rikdlin,  corat.  millenar. 
N.278,  — BREYNmsin  Leskk. auserl.  JbkavdL 
med . pr.  und.  chirurg,  Jnhalts  aus  den  phil. 
Transact.  24,  2,  N.  3.1  SI.  p.  129;  — Donauer, 
apod  Bii<  oner.  I c.  ann  1750.  Decembr. 
cl.  IV,  art.  8.  p 15-25;  — Vkrzascha,  observ. 
medic.  48;  - Lotichius,  observ.  med.  lib.  IV, 

с.  1.  obs.  6). 

4.  Vinom  cum  zingihere  et  polvere  gra- 
norum  paradisi  haostum  ( Forestus,  1.  c« 
ob*.  21,  24). 

o.  Riedlin,  curat  dem.  raillen.  iV.  64. 


6.  Pommb,  1.  c.  p.  154.  — Lewi  IN,  Beytrage 
N.  p.  714 

7.  Dell’abuso  delle  polveri  ( Oagewdorn  , 
hist.  phys.  med.  cent,  II  hist.  6;--  Alberti, 
Act.  acad.  curios.  Voi.  11,  obs.  139),  di  occhi 
di  gam  baro  (Alberti,  diss,  de  absorbentiom 
uti  li  tate  et  damno  in  praxi  medica.  § 3, 
p.  il)  , di  pillole  ( Ballonius.  Paradigmat. 
no;.  Cfr.  cap.  XXV.  § et.  4. 

8.  Potebius  , obs.  et  corat.  cent.  1.  cap, 
32- — Hannemawn,  Misceli  acad.  nat.  curios, 
dec.  11.  ann.  4,  obs.  6i;  — Meibomius,  diss. 
de  leniore  medie. exi mio  usu.  Helmst.  1692. 
§ 7;  — Fr.  Hoffmann,  diss.  de  medicis  mor- 
borum  causa.  §14.  opp.  supplem.  II.  Part.  1. 
p.  504. 

9 Bartholinus,  Ad.  philos.  medica.  Ilafn. 
Voi.  1.  obs.  121.  p.  213;  --  Riedlim,  lin.  med. 
ann.  V.  heb  p.  7 , 6 22;  --  Plater,  l.  c.  ; - 
Lorry,  von  der  Melancholie.  B.  1.  7 7i.  1. 

Kap  6 p.  261;  - Bonkt  parla  di  una  car- 
dialgia mortale  prodoita  dall’  aloe  ('sepolc. 
lib.  111.  sect.  Vili-  obs.  33  ). 

10.  Gockelils,  gallicin.  med.  piaci,  cent. 
11  , eonsil.  22. 

11.  Bttmiìller  colleg.  consultai,  ras.  6 , 
opp.  Il,  p.  157.  — Forestus,  l.  r.  obs.  28 
(pastiglie  avvelenale;,  — Alberti,  diss.  de 
ventricoli  ardore  § 12,  p.  12  ("secreto  mer- 
curiale ).  HufblaNd’  s Journ.  der  pr.  Heik% 
1832.  August,  p.  Ili  (vetro  pesto). 
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ipecacuana.  — Quindi  i Termi  4,  le  sanguisughe  2,  gli  insetti  3 ed 
altri  animali4,  se  pure  si  riferì  il  vero  ; poi  i nocciuoli 5,  le  ossa6,  i 
calcoli  7;  per  cui  Dolerzensky  s parla  di  una  donna  che  fu  liberata 
da  ^ra ve  cardialgia  vomitando,  in  forza  di  un  emetico  prescritto,  due 
calcoli  della  figura,  del  colore  e della  grossezza  di  una  mandorla  : e 
Gentili  9 vide  un  calcolo  duro  come  di  gesso,  ovale,  simile  ad  una 
noce  comune  , vomitato  dopo  forte  dolore  di  stomaco.  Altre  cause 
sono  i metalli 10,  i pezzi  di  vetro11,  le  violenze  esterne12,  come  una  ca- 
duta; il  pugilato  (e  lo  dicano  gli  inglesi  dopo  la  lotta  detta  boocen, 
forse’  dal  greco  nx>X  i3),  una  contusione44,  il  piegare  del  corpoi0,  le 


1.  § LXVlIl,  N,  111,  ed  anche:  Zacutus, 
prax.  admirab  llb.  lì,  obs.  H;— Schultz  , 
Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  1,  ann.  5,  obs. 
258;  Heisteb  , op.  c.  B.  1 , No,  524,  p.  879; 

— Riedlin,  lin.  med.  ann.  V,  Aug.  42  , 
p.  825.  et  arm.  VI , Febr.  21,  p.  199;  — Ches- 
peau  , 1.  c.  obs.  2 , p,  197  ; — Bemvieni  , de 
abditis  morborum  causis  cap.  2;  — Dodo- 
naeus,  annotai,  ad  Beniviem  1 , c.  cap.  85; 

— Helwig,  obs.  phys.  raed.  95,  p.  299;  — 
Lbdelius,  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  1. 
ann.  3.  obs.  84;  — StegmaNN  , ibid.  dee.  Ili, 
ann.  1 , obs.  7 ; — Bartholikus  , Act.  med* 
philos.  Hafn.  Voi.  5.  obs.  34,  p.  11;  — Ha- 
gewdorn,  hist.  med.  phys.  cent.  11,  hist.  4. 

2.  Riiodius,  obs  med.  cent.  Il,  obs,  72; 
Zuimgerus,  Misceli,  acad.  nat.  curios,  cent. 
VII  . obs.  25;  — Hildanus,  1,  c.  cent.  IV. 
obs.  38;  — Desmilleville  in  Hautesiebk.  , 
recueil  T.  1 , p.  172;  - Doublé,  in  Journ. 
général  de  med • 7’.  24  , p.  577. 

3 Fel.  Plater  , i , c.  p 444  ; — Fabricius 
Hildanus  , cent.  IV.  obs.  38,  V.  29  ; — Ob- 
«erv.  med.  curios,  deexeretione  vermis  nun- 
quam  antea  redditi.  Wolfenb.  1725 

Una  lumaca  (Binmpger  , l,  c,  cent.  V, 
obs.  65).  un  pesce  vivo,  (Borelli,  hist,  et 
observ.  medic,  physic,  cent.  I,  obs.  9),  una 
Incerta  , (Lunckjus,  Act.  acad.  nat.  curios. 
Voi.  1,  obs.  07  ),  il  serpente  detto  arges  , 
che  entrò  per  la  bocca  di  un  giovinetto  che 
dormiva,  (Hippocra  th%  epidetn.  lib.  V,  D. 
85),  le  Incerte  . (Mattuschka,  Beobacht.  und 
/ ibhand . aus  dem  Gebiete  der  gesammt.  Heilk. 
Herausgegeb  von  den  Direct,  und  Profess . des 
Stud,  der  Heilk  an  der  Universit'dt  za  fVien 
li.  1). 

5.  Di  cerase  , vedi  Riedlin,  millenar.  No. 
497;  Wolffius,  Anna!.  Wratislaw.  Tent. 51, 
1725.  Jan.  cl.  IV,  ari.  12  , p.  77;  — Groneu  , 
tu  Clommerc.  dimauuuiìi. 1753,  p.  189,  iutiera 


una  corniola.  Riedlin  , lin.  med.  ann.  G. 
Octoh.  li,  p.  1U9. 

6.  Deglutito  in  una  foglia  di  verza,  Rieo- 
lin,  1,  c.  ann.  I Juli  2,  p.  192.  — Brambilla, 
chir . pr.  Abhandh  vom  Phlegmone.Th . 1,  corp. 

9,  p.  191. 

7.  § LXVUI,  N.  111. osservazioni  di  Bilger. 
Hoffer.  Schultz  , Cardane,  Carnbr  , Lan- 
zoni. 

8.  Misceli»  acad.  nat.  curios,  dec.  1,  ann. 

2 , obs.  181. 

9.  Commentai,  in  Avicennam  lib.  IV,  F. 

1,  Tr.  2.  — «*  JJai  vu  (\ 6,  Juillet  i 79\)à  Ho- 
spital (Suisse)  chez  le  rnédecin  Halder  , «ni  » 
petit  calcale  d'estomac  avec  un  noyau  de  ce- 
rise enclavè  , qui  tut  rendu  d'un  paysan  par 
un  vomitif  après  avoir  souffert  une  longue 
cardialgie  » (dalle  note  di  mio  padre  J.  — 
Helm  , Beobacht.  iiber  Magensteine  , Rust, 
Magaz . der  gesammt  Heilk.  B 20,  p.  58. 

10.  Come  utensili  d’ogni  sorta,  ( Bonet,  j 
1.  c,  obs.  40  in  Schultz)  un  ago,  (Beniviem. 

1.  c.  cap.  XX.  - Hagendorn,  1.  c.  cent.  I. 
hist.  81;—  Ruis,  Magaz.  der  gesammt , Heilk, 

B.  17.  Heft  3.  p.  556;  - Villars,  in  Mém. 
de  la  sociètè  des  sciences  de  strasbours.  T.  2. 
1832.  t>.  292 ) ; — la  punta  d’un  temperino. 
(Heister.  I.  e B.  2.  i>.  16U;  — delle  monete 
(Blkuland,  anat.  med.  Schrifl.  p.  1 i 4) ; — 
una  forchetta  (Hakless.  Bheinisch  IFestptiàl. 
Jahrb.  1825.  li.  d 13,  27)  ete. 

H. Dupont,  gazette  de  santé  1825.  Février. 
Hufeland’s,  Journ.  der  pr.  Heilk.  18  Juli. 
p.  105. 

!2.Dietro  la  frattura  dJun  braccio  (Fohk- 
stus,  lib.  XVIII.  obs.  26) 

15.De  pugilatu  apud  antiquos.  WMn.  1818. 

14  Per  una  pallottola  di  neve  vedi  cap., 
XXUI.  § XCll.  N,  XI  . 

•15,  Ouier,  op  che  citeremo  in  seguilo. 
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ernie  ecc. 1  2,  il  moto  3,  i patemi  d’animo  4,  l’ elettricità  (un 
comasco  mio  amico  predice  temporale  da  un  dolore  opprimente 
che  prova  alla  regione  epigastrica),  l’aria  corrotta  5,  la  vita  seden- 
taria , specialmente  tenendo  il  corpo  piegato  allo  ìnnauzi , come  per 
esempio  scrivendo}  quindi  l’impedito  svilupparsi  della  podagra  6, 
la  scabbia  soppressa  7 *,  così  pure  la  soppressione  dei  menstrui  s,  dei 
loclij  9,  delle  emorroidi  10,  del  fluore  bianco11,  del  nidore,  principal- 
mente dei  piedi,  dei  tumori12  e delle  ulceri^3  : così  Vicat  14  rife- 
risce un  caso  di  cardialgia  in  una  donna,  sviluppatasi  dopo  la  scom- 
parsa d’ una  struma:  e Fu.  Hoffmamn  15  vide  due  volte  guariti 
estesi  tumori  in  soggetti  femminili  colf  applicazione  de’  runedj  ester- 
ni, e seguirne  tosto  cardialgia  e difficoltà  di  respiro.  Da  ultimo  di- 
remo come  cause  predisponenti  alla  cardialgia  le  applicazioni  ester- 
ne is,  l’abuso  di  Venere  e più  l’onanismo,  accordandomi  in  ciò 
pienamente  con  Schemdtmann  che  sostiene  egli  pure  la  stessa  cosa  i7. 

Ili.  Nel  paragrafo  seguente  si  esporranno  in  certo  modo  le  cause 
prossime  della  cardialgia. 


1.  Froriep,  Notizen  aus  dem  Gebiete  der 
Natur  - wìd  Htilk.  B,  58.  iV.  5,  p,  80. 

2.  In  Lkmtilìo  leggesi  della  cardialgia  per 
guasto  alle  gengive.  (Misceli,  med.  pr.  Part. 
11.  p.  414;,  in  Solenander,  per  lesione  al 
capo  (consil.  V.  N.  161,  per  taglio  delle  un- 
ghie in  Gockel,  (gallicin,  med.  pr.  cent.  11. 
cons,  22 

3.  La  Soda  presso  alcuni  è detta  male  dei 
cavallerizzi  (Th.  Mermann,  consil.  lib.  Ili, 
COns.  14,  p.  193), 

4.  Spavento  d’  una  madre  al  cader  d’  un 

bambino.  (Plater  , l.  c.  p.  415).  Commo- 

zione d’animo  dietro  caduta.  (Schuster.  Act. 
acad.  Hat.  curios.  Voi.  VII.  obs.  50),  imma- 
ginazioneal  vedere  emp'ti  di  vomito  in  u na 

i sorella  alla  quale  si  era  dato  dell’emetico.  (K, 

! ,STAUL,diss.  de  teneris  aegris.  Hai.  4708  § 19), 

trisle/.za  per  sciagure.  ( Vicat,  delect,  obs. 
pract.  e.T  diario  clinic,  obs  52,  p.  123,  — 

Riedlin,  millen,  N,  598,  — Fr,  Hoffmann  , 

med.  ration,  syst.  P.  1 V- sect.  11.  cap.  2 obs.  i; 

e pili  che  tutto  l’ira.  Kanoldi.  ad  an  naie» 
Vratisl.  supplem,  I.  art.  15,  p.  13 1 , — Hoff- 
at  annus,  1.  c.  obs,  9.  — Lldolff,  diss.  cit.). 


r s.  Baker,  in  Arzneyk . Abbondi . von  Lon- 
don, B.  5.  p.  89. 

6.  § LXX.  N.  I. 

7.  Vetìllart  du  Ribet  in  Rocx  journ . 
de  méd.  T.  15. 

8i  Lentiuls.  Mise.  acad.  nat.  curios, 
dec.  III.  ann.  7.  p.  120,  Vicat,  1.  c.  obs.  28. 
p,  115. 

9 Riedlin,  curat,  mi  Renar.  N.  968,  p.  683. 

10  Hoffmann,  1.  c.  obs.  4, 

11.  Negri  ni  , in  Journ.  de  mèdec.  T.  63, 
p.  59. 

12.  (FaHNEr,  Beytrage  zur  prakt.  und  ge- 
richtlich,  Arzneyk.  B 1,  p.  5,  — Kkugelrteìiv. 
in  Hifeland’s,  Journ.  der  pr.  tieilk.  B.  50. 
St.  5,  p.  95j, 

45.  1.  c.  obs.  51. 

44  1.  c.  Theses  pathologicae  § XXI 

15.  Swikten,  consti  tu  tio  epidera.  Lugd. 
Bat.  p.  500.  — Dreyssig  in  Hufeland’s  , 
Journ.  der  pr.  Heilk.  B.  47  St.  5. 

16.  Dietro  applicazione  di  pezzette  imbe- 
vute d'  odor  di  zafferano  per  conciliarsi  il 
sonno,  vedi  Ledelius  , Misceli,  acad.  nat. 
curios,  dec.  11,  ann.  4,  obs,  &7. 

17.  L.  c. 


Cause 

prossime 
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Del 

off, 


2 LXX. 

Diagnosi. 

\u0(t0  I.  il  dolore  all’epigastrio  può  provenire:  dalla  cute  sovrapposta  a 
v*u00  cotesta  regione:,  dalle  estremità  dei  muscoli  retti  dell’addome  e del 
peritoneo,  e dal  prolungamento  della  cartilagine  ensiforme  -,  quindi 
dai  lati  inferiori  dei  polmoni  ^ dal  pericardio  e dal  cuore  spostati , 
dall’arteria  aorta  e celiaca^  da  idrotorace*,  dal  fegato  e dalla  cisti- 
fellea, dal  pancreas,  dalla  milza,  dai  reni , dalla  vescica  e dall’utero, 
dall’intestino  colon,  dal  plesso  celiaco  e dal  venti icolo. 

Dalla  cute  IL  P ro vie n e dalla  cute,  quando  si  sviluppi  o fuoco  sacro  o car- 
bonchio allo  scrobicolo  del  cuore  1.  L’esplorazione  di  questa  regione 
ricliiedesi  anche  allorché  vogliansi  scoprire  ernie  della  porzione  supe- 
riore della  linea  alba  2,  e V introversione  della  cartilagine  ensiforme; 
la  quale  ultima  affezione  vedemmo  svegliare  spesse  voile  delle  cardial- 
gie nei  caìzolaj  e nei  tessitori,  i pruni  percnè  premono  di  fi  equente 
le  forme  all’epigastrio,  gli  altri  poggiandolo  a!  t eia jo  : e Barbette 
dice  : » La  cartilagine  ensiforme  delio  sterno  curvasi  viziosamente, 
più  spesso  di  quello  che  ì pratici  credano  . • . • e cosi  volgendosi  la 
punta  di  lei  airmdentro,  preme  il  ventricolo:,  d onde  vengono  perdita 
d’appetito,  vomito  del  cibo  appena  ingerito,  anzi  dolore  continuo  di 
ventricolo , e atrofia  di  tutto  il  corpo.  Al  qual  vizio  della  cartilagine 
che  gli  esperti  anatomici  facilmente  conoscono  ai  tatto,  bisogna  pre- 
stare prontamente  la  debita  cura:,  altrimenti  non  pochi  vengono  mi- 
serabilmente martoriati  per  molti  annri  ??.  * La  cardialgia  di  que- 

sto genere  poi  s’accresce  distendendo  le  braccia,  e ali  entrale  dei 
cibi  nel  ventricolo  , onde  talvolta  ne  seguita  vomito  A 
Dai  muse.  HI.  Dai  muscoli  retti  dell’addome  e del  peritoneo,  quando  queste 
retti  parti  sono  superiormente  affette  da  reuma  e da  flogosi  Allora  il 
dolore  dell’epigastrio  cresce  al  tatto  eii  al  moversi  del  tionco. 

IY.  Dai  lobi  inferiori  dei  polmoni , allorché  questi  lobi  sono  in- 
fetti da  tubercoli.  L’aspetto  dell’ammalato  dinota  questa  cardialgia 


Dai  poi 
moni 


famigliare  ai  tisici  6 

o 


Voi.  1.  1 capi  del  fuoco  sacro  e del- 
l’antrace. 

2.  Cap.  XU1,  § XLl  11,  111. 

5 Opp.  chirurg.  anatom,  P.  Ili  » lit>-  1» 
rap.  4,  g 2,  p.  5160. 


i.CoFDiiocm,  nell’opere  citate  al  cap.  SUI# 
§ XLl. 

5.  Voi.  Ili, 

6.  Voi.  Il,  Capo  della  tisi  polmonare. 
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V.  Dal  pericardio  e dal  cuore , se  queste  parti  aderiscono  fra  Dal  peric, 

loro  , o se  il  cuore  è ammalato  di  polipo  od  ipertrofia.  Parlammo  e daI 
già  altrove  a lungo  di  questa  cardialgia  pulsante  1.  cuore. 

VI.  Dall’  arteria  aorta  e dalla  celiaca , intorno  al  quale  argomento  DalPaorta 

fu  discorso  abbastanza  nei  trattati  dello  aneurisma  dell’aorta,  e dei  e daj1’ art* 
movimenti  del  cuore , e delle  arterie  simulanti  vizj  organici  2.  celiaca. 

VII.  Da  siero  o materie  purulenti  chiuse  nelle  cavità  delle  pleu- Daidrotor. 
re , quando  la  cavità  anteriore  del  diaframma  viene  compressa.  Una 

tale  cardialgia  si  suol  guarire  promovendo  largamente  le  urine  : così 
uno  speziale  di  cui  Rhod,  colpito  da  cardialgia  con  difficoltà  di  re- 
spiro, guarì  entro  ventiquattr’  ore,  espellendo  gran  quantità  di  siero 
per  le  vie  urinarie  3. 

Vili.  Dal  fegato,  dalla  cistifellea,  dal  pancreas,  dalla  milza , dai  Dal  fég. 
reni , dalla  vescica  urinaria , dalT utero  e dal  mesenterio,  allora  che  si  ^JJa  c^l*“ 
presentano  le  condizioni  che  verremo  esponendo  nei  trattati  delle  malat-panc|. <cjaila 
tie  di  quei  visceri.  Si  odano  intanto  le  auree  parole  di  Lieutaud  « Ritn  milza  , dai 
ri* est  plus  Jamilier  dans  la  pratique  que  V usage  des  rem èdes  pro-  reni,  dalla 
pres  à VestomaC,  indiqués  par  des  douleurs  que  le  malades 
portent  à sa  region } douleurs  produites  le  plus  souvent  par  des  w-^al  meseot. 
ces  au  foie,  à la  rate , au  pancreas,  à { epiploon,  au  diaphragme,etc .4». 

IX.  Dall’  intestino  colon , quando  si  raccolgono  flatulenze  o sa-DalP  intest, 
burre  nella  sua  porzione  transversa.  Si  legge  in  Schenk  5 « che  colon, 
taluno  sentiva  un  dolore  alla  regione  dello  stomaco,  ed  i medici,  cre- 
dendo che  fosse  cardialgia,  gli  apprestarono  dei  vani  rimedj  ; finché, 
mossogli  fortemente  il  ventre  da  un  purgante,  il  dolore  svanì,  poi- 
ché la  sua  sede  era  nel  colon  contiguo  allo  stomaco  ». 

X.  Dai  plesso  celiaco , quando  questo  è tentato  dalle  cause  pro-  Dal  plesso 
ducenti  neuralgie.  Si  riconosce  la  presenza  della  neuralgia  celaca , celiaco, 
quando,  infierendo  il  dolore  all’  epigastrio,  le  funzioni  dello  stomaco 

non  ne  rimangono  quasi  disturbate  e non  vi  è dispepsia } quando 
non  solo  i visceri  dominati  dal  parvago  , ma  anche  quelli  che  tro- 
vansi  sotto  P influenza  del  gran  simpatico  provano  i sintomi  istessi} 
quando  il  dolore  dell’  epigastrio  sia  accompagnato  da  altre  neural- 
gie, o per  cause  ignote  diventi  mortale,  e l’epigastrio  pulsi,  benché 
non  siavi  aneurisma.  Francesco  Hoffmann6  pertanto  osservò  alternarsi 


f , Voi.  Il,  mali  dello  stomaco. 

2.  Ivi,  cap.  XVI,  XVU. 

3.  Obs.  med  cent.  11,  obs.  70. 

4.  Anatomie  historique  et  pratique  A’ou- 
velie  édit.  auymeutée  par  Mr.  Portal,  T.  1 
Preface  p,  W.  Cfr.  Stosch  , Muyenkratnpf • 


4 

als  einziqes  Symptom  von  todtìichen  I.eber , 
hrankheiten  ; in  Camper  . Pf' 'ochenschrift  fii r 
die  gesammte  Hetlk.  1835  , N.  JV. 

8.  L.  e.,  ob-i.  100,  giusta  1*  osservazione  di 
Camerario. 

6,  Med.  rat.  syst.  thes.  pathol.  § 21. 


Voi.  111. 
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l’emicrania  e la  cardialgia,  così  che,  guarita  la  prima,  seguì  la  seconda* 
domata  questa,  tornò  l’emicrania.  — Quanto  alle  cause  ignote  che 
rendono  letale  la  cardialgia,  ecco  un  caso  osservato  da  Dethabdikg  l: 
Una  donna  veniva  d’ improvviso  assalita  da  molesti  dolori  sotto  Io 
scrobicolo  del  cuore,  e da  qui  corrispondevano  colla  parte  opposta 
del  dorso  : tentò  indarno  sulle  prime  di  sedarli  con  de’  rimedj  lo- 
cali , ed  in  seguito  trovò  sollievo  usando  internamente  dei  raddol- 
centi , sotto  1’  azione  dei  quali  vedendosi  le  urine  poltacee  e chi  lo- 
se, le  furono  amministrati  dei  blandi  stomatici.  Tutto  pareva  sedato, 
la  donna  uscì  di  casa,  attese  alle  sue  faccende } quando  dopo  tre 
criorni  mentre  sedeva  a mensa  fu  d’improvviso  assalita  da  nuovi 
gravissimi  dolori,  mandò  fuori  sangue  dalle  narici , e cadde  estinta  >» 
(eravi  forse  rottura  di  stomaco?) 

Dal  ventr.  xi.  Dal  ventricolo ®,  quando  sono  turbate  le  funzioni  dello  sto- 
maco, si  eruttano  materie  acide:,  le  sostanze  inghiottite,  e special- 
mente  gli  spiritosi  2 recano  molestia,  e sono  affetti  insiememente  l’e- 
sofago, le  fauci  e gli  intestini.  g . , 

Complicaz.  XII.  Questa  cardialgia  genuina  facilmente  è complicata  con  neu - 
celiaca.  raj^Ut  Infatti  i nervi  del  ventricolo  sono  così  connessi  col  plesso 
celiaco,  che  non  si  può  immaginare  come  quelli  possano  soffrire  , 
senza  che  per  consenso  non  soffrano  anche  questi , e viceversa. 
Divisione.  XIII*  Prima  di  trattare  della  cardialgia  come  costituente  una 
malattia  da  sè,  terremo  parola  delle  cardialgie  sintomi  d’ altre  ma- 
lattie. 

Febbri  XlV.  Parleremo  pertanto  delle  febbri  intermittenti  cardi alglhe  3 4 
,n“  manifeste  , nascoste , perniciose  quotidiane  5 , terzane  semplici  6 *, 
car  ia  olc. ^Qpple  1 ? che  ragione  vuole  che  si  distinguano  dai  consueti  dolori 
periodici  d’  epigastrio onde  Trnka  ragionevolmente  ci  avvisa  9 « che 


1.  Misceli,  acad.  nat.  cnrins.  cent.  1 e U, 
append.,  p.  185* 

2.  Tu.  Sììvison,  de  re  medica  dissert,  qua- 
tuor.  Edit,  nova  curata  a Jori.  Chr.  Soiilb- 
GEL  . Lips.  1771,  p.  140.  (Asserisce  che,  be- 
vendo pei  accidente  dell’alcool  a goccio,  pro- 
duce sullo  stomaco  ammalato  di  cardialgia 
1’  effetto  che  produrrebbe  sopra  un  occhio). 

3.  Voi  1,  !l  trattato  delle  febbri  intermit- 
tenti. 

4.  Torti  , therapeutic,  special.  Lb.  IV  , 

cap.  1 ; - Meoicus.  Geschicbte  d.  per  iodise  hen 

Kranhh.  § 50  , p,  122. 

8.  Rayger,  Misceli,  acad.  nat. curios,  dec. 


ami.  4.  obs.  10*  et  scimi,  ad  P.  Spindeer, 
obs.  mod.  22.  — Tiuer  in  Casofr’s  , mcd. 
If'oehenschrift.  Berlin  1735,  N.  8. 

6.  Bartholin  , hist,  anat  rar.  cent.  Ili  , 
hist.  *>0  ; --  Rivinus  , diss.  de  febribus  in- 
ferni; tt  Lips.  1683  . § IL;  --  Ruff  , Nova 
aefa  nat.  curios.  T.  VI»  obs.  6,  hist,  3.  p.  28. 

7.  Torti,  L c.,  hist.  9,  10. 

8.  p.  e.  prodotti  dai  cibi  presi  nel  nio* 
mento  della  digestione. 

9.  L.  c.,  n.  99.  Non  intendo  come  A.  La- 
po ■ deri e dica  che  un  ammalato  fosse  af- 
fetto « d’une  gastro-entéraìgie  intermittente  » 
Bevue  medicale  1830 , Octob. , p.  59. 
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,on  ogni  cardialgia  periodica  deve  sempre  riguardarsi  per  una  feb- 
bre latente,  richiedendosi  a tale  effetto  che  l’affezione  abbia  il  corso 
di  una  malattia  acuta  ?>,  — Nelle  quali  febbri  intermittenti  cardialgi- 
che , quando  non  esistono  certi  segni  di  bile  dimorante  nello  stoma- 
co 4,  avremo  chiaro  indizio  dell’esistenza  di  un’ affezione  del  plesso 
celiaco  e di  gastrite*  Così  avvenne  in  una  isterica,  di  cui  parla  Len- 
Tn  io  2,  la  quale  soffriva  di  febbre  quotidiana  intermittente  vespertina 
con  tormini  , dolore  d’epigastrio  e vomito.  — E più  ancora  in  un 
nobile  uomo  a trentacinque  anni  ^ di  cui  riferisce  Poter3,  che,  spa- 
ventato da  un  fulmine  e da  un  incendio,  fu  preso  da  febbre  terzana 
doppia,  con  emicrania  ed  altri  gravissimi  sintomi  ; e nel  tempo  del 
parossismo  soffriva  dolori  sì  gravi  e celeri  nelle  vicinanze  dello  stoma- 
co, che  sembrava  talvolta  morire  come  colpito  da  fulmine.  — Così 
in  due  casi  da  me  osservati,  l’uno  in  Pavia  nel  settembre  dell’anno 
179^  l’altro  in  Vienna  nel  maggio  del  1800,  io  sospettai  che  vi  fosse 
un’  affezione  latente  del  plesso  celiaco.  Il  primo  di  questi  ammalati 
soffriva  febbre  intermittente  quasi  continua,  f altro  febbre  terzana. 

Presi  dal  dolore,  ora  gridavano,  ora  non  potevano  parlare;  traevano 
sospiri,  poi  svenivano,  avendo  fredde  le  estremità  e la  fronte  co- 
perta di  sudore. 

XV.  Terremo  parola  anche  delle  febbri  continue  accompagnate  da  Febbre 
dolore  alla  regione  epigastrica,  il  qual  dolore  dovrà  ripetersi  — dal  continua 
ventricolo  quando  si  abbiano  indizj  di  saburre,  bile,  pituita,  vermi  4C0ncar  ia  * 
e flogosi  latenti  — dal  plesso  celiaco  poi , quando  il«  sistema  ner- 
voso si  trovi  affetto  per  cause  non  materiali  5. 

XVI.  Parleremo  da  ultimo  della  peste  6,  del  tilo  7,  tifila  febbre  Febbri 
gialla  8,  del  colera  pestilenziale  9,  del  vajuolo  10,  delia  porpora  41  ; le  Pest*lenz* 
cause  delle  quali  malattie  spesse  volte  attaccano  violentemente  i nervi 

che  vanno  allo  stomaco,  ed  il  plesso  celiaco. 

XVII.  La  cardialgia  e la  neuralgia  celìaca  che  sussistono  senz’ai-  Cardialgia 
tra  malattia  manifesta  , e che  perciò  sono  primarie  , si  sogliono  divi-  primaria. 

dere  in  molte  specie. 

' * « - 


Così  in  un  monaco,  di  cui  parla  Amato 
Lusitano,  I.  c.,  cent.  VI.  curat.  79,  il  quale 
quando  era  preso  dal  parossismo  della  ter- 
zana, era  tormentalo  da  tal  dolore  di  ven- 
tricolo , che  gridava  per  mezz’  ora  ad  alta 
voce;  il  qual  dolore  non  poteva  proven  ire 
che  da  bile  acre  versa n tesi  nello  stomaco, 
la  quale  colla  sua  acredine  e mordacità  su- 
scitava quello  spasmo 

2.  Eteodr.  med.  pr.  Aug.  30,  p.  821. 

5.  Insign,  curat,  et  singul.  observ.  cent. 
1,  cap,  43. 

4.  V.  il  Voi.  1.  Capo  delle  febbri  vermi- 
nose. 

5.  Ivi,  cap.  V. 


6,  V.  nel  5.  Voi.  il  trattato  delta 
Pesti  russa  e artesiana  dell’ a»n.  1427; 
peste  romana  del  1636;  *-f  •<, 

1.  V.  il  trattato  del  tifo. 

8.  V.  il  trattato  della bbrejgVa Ila  , se- 
condo Arejul-v. 

9.  Voi  IH,  del  cholera  pestilenziale,  ap- 
pendice. 

10.  V.  il  trattato  del  vajuolo. 

fi  P.  il.  Vogel  , presso  Bucare© ,tl.  c.  , 
1428,  Novero  hr.  Cl.  IV  , art,  4,  1449  , narra 
di  un  giovane  che,  vicino  al  declinare  di 
grave  porpora,  cominciò  a lagnarsi  di  do- 
lore in  ten  so  al  cardias,  che  rincrudiva  dopo 
il  cibo. 
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Cardialgia  XVIII.  Cardialcj;a  per  corpi  stranieri  inghiottiti.  Si  devono  am- 
per  corpi  raoll Jre  gli  ammalati  affinchè  si  richiamino  alla  memoria  quali  cose 
inghiottiti. niaj  abbiano  inghiottito  prima  del  cominciare  della  malattia}  e fare 
indagini  se  mai  per  causa  di  delirio  sia  stato  inghiottito  alcun  corpo 
straniero  *.  Di  ciò  più  a lungo  nel  trattato  della  gastrite. 

Cardialgia  XlX.  Cardialgia  dispeptica  saburrale.  Qui  valgono  i precetti  dia— 
dispeptica. gnostici  altrove  enunciati 1  2. 

Cardial  ia  XX.  C(trdi°lgia  biliosa.  Questa  ha  origine  quando  la  bile  in 
biliosa,  quantità  esuberante  3,  o più  acre  del  normale  4 5,  si  versa  nello  sto 
maco  che  talvolta  al  di  fuori  apparisce  tinto  in  giallo.  F.  Platee 
poi  osservò  che  qualche  volta  il  ventricolo  viene  macchiato  estesa- 
mente in  giallo  dalla  bile , in  quella  parte  dove  la  vescichetta  della 
bile,  sovrapposta  al  ventricolo  , lo  tocca,  e vide  che  esso  giallo  pe- 
netrava nell’  interno  del  viscere  } e ciò  specialmente  in  quelli  che  vi- 
venti avevano  sofferti  ardori  di  stomaco.  — Le  cause  consuete  poi 
di  questa  effusione  di  bile  sono  lo  stato  dell’  atmosfera  che  favorisce 
le  malattie  biliose  6,  il  digiuno  protratto  ( un  fratello  di  Forestus  7 
soffriva  di  cardialgia  soltanto  dopo  un  digiuno  più  lungo  del  con- 
sueto, o dopo  un  moto  maggiore  del  solito),  un  forte  moversi  non 
consueto,  Pira,  e le  feci  che  oppilano  gli  intestini.  Indicano  questo 
male , comprovato  da  molte  osservazioni  8,  P aspetto  giallastro  del- 
l’ammalato, la  lingua  coperta  da  muco  gialliccio,  l’amarezza  della  boc- 
ca, l’alito  fetente,  l’anoressia  e il  bruciore  di  stomaco  9. 

XXI.  Gioverà  anche  qui  Pavvertire,  ciò  che  più  diffusamente  s’in- 
avvert.  seg,nerà  altrove  10,  che  la  bile  condensata  e induratasi  nella  cistifel- 
lea o nei  condotti  biliosi,  mentre  tenta  con  isforzo  continuo  di  pas- 
sare nell’intestino  duodeno,  eccita  delle  cardialgie  o piuttosto  delle  neu- 
ralgie  celiache,  che  sono  le  più  frequenti  di  tutte:  ed  io  ingenuamente 
confesso  che  le  più  gravi  cardialgie  occorsemi  in  una  pratica  di  qua- 
rant’  anni , traevano  per  la  maggior  parte  origine  da  calcoli  biliari. 
— Sia  poi  la  cardialgia,  sia  la  neuralgia  in  discorso,  facilmente  si 
possono  riconoscere:  dagli  accessi  periodici  del  male  (spesso  dietro 


\ 


1.  VlLLARDS,  1.  C. 

2«  Cap.  XVI 11,  § LXV,  N.  V. 

3.  Vedi  Swietex  , comment  ad  Boer- 
haave  § 642. 

4.  Il  teologo  di  cui  parla  Lorby  (von  cler 
Melancholie.  Th.  2,  cap.  5,  p.  426,)  dopo  un 
dolore  spasmodico  di  stomaco  che  lo  as- 
sali all’  improvviso  , diventò  maniaco  fu- 
ribondo, e guari  dopo  un  flusso  atro  di 
ventre. 

5.  1.  c,  p.  418. 

6.  Alla  cardialgia  biliosa  spetta  verisimiT- 

xnente  la  soda  epidemica,  di  cui  parla  Gas- 


sor,  obs.  med.  59.  in  Velschu,  sylloge  obs. 
et  curat. 

7.  1.  c.  obs.  4. 

8.  Amatus  , 1.  c.  curat.  73;  — Zacutus  , 
prav.  med.  admir.  1 ib . 11  , obs,  1 ; — Faber 
insign,  curat.  38;  — Tilling  , obser.  med. 
singul.  circa  veruna  usum.  therm.  Caroii- 
nar.  obs.  33,  p.  61;  — Weitbbecht  , Com- 
merc.  liter.  Norimb.  T.  9,  ann.  1739  , heb. 
X.  No.  9,  p,  75;  — Bianchi,  hist,  hapat.  T.  I. 
p.  516. 

9.  Pyrosis  biliosa  Sauvagf.sis  , l.  e.  spec. 2* 

10.  Voi.  Ill,  cap.  dei  calcoli  biliosi. 
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*eggieri  disordini  dietetici,  generalmente  riconosciuti  come  causa  del 
male),  dalla  particolare  fierezza  dei  dolori  (si  tratta  infatti  di  un  do- 
lore insopportabile  cfepigastrio,  con  faccia  cadaverica,  estremità  co- 
sperse di  freddo  sudore  , con  polsi  picciolissimi,  frequenti , irrego- 
lari, agitazione  ed  ansietà)}  quindi  dall’ apparire  del  vomito  e del 
singhiozzo  } con  più  o meno  evidente,  sviluppo  di  itterizia  al  mo- 
mento del  parossismo  i,  e finalmente  delle  feci  che  manifestano  il 
corpo  del  delitto  sotto  forma  o di  una  materia  picea,  o di  calcoli 
o di  sabbia.  — Nelle  annotazioni  di  mio  padre  trovo  il  caso  se- 
guente : « Vidi  una  cardialgia  violenta  in  un  uomo  robusto  e ve- 
geto (il  consigliere  intimo  Wolf,  in  Bruxelles  1782),  la  quale  spessis- 
simo si  ripeteva  anche  quando  spontaneamente  egli  si  sottoponeva  a 
strette  regole  dietetiche  : poco  giovamento  aveva  ritratto  da  qualsiasi 
rimedio.  Finalmente  gli  si  manifesta  un  dolore  alla  regione  delfipo- 
condrio  destro  sotto  le  coste  spurie  : io  lo  ritenni  per  artritico,  fin- 
ché , vedendo  farglisi  gialliccio  il  bianco  dell’  occhio  , ne  conchiusi 
trattarsi  di  una  ostruzione  della  cistifellea  e del  fegato.  Sviluppatasi 
ritlerizia,  gli  amministrai  delle  pillole  di  sapone,  estratto  di  cicoria,  ta- 
rassaco  e rabarbaro  in  polvere,  dandogli  a bere  siero  di  latte.  L’it- 
terizia guarì,  e guarì  anche  la  cardialgia  che  non  fu  più  come  pri- 
ma ricorrente.  Cardialgia 

XXII.  La  cardialgia  flatulenta  si  riconosce  da  un  tumore  della  flatulenta, 
grossezza  d’un  uovo  di  gallina  verso  la  parte  destra  dell’epigastrio, 
ove  è posto  il  piloro } e dalla  maggiore  difficoltà  di  respiro  ( pro- 
dotta dal  ventricolo  gonfio  di  flatulenze),  dal  sollievo  che  si  prova 
facendo  dei  rutti,  dai T enfiagione  maggiore  dopo  il  cibo  , o da  al- 
tri segnali  che  si  indicheranno  più  tardi  2. 

XXlII.  La'  cardialgia  prodotta  da  materie  acide ^ detta  3 pirosi  (dal  *>ir0S1* 
greco  ftvp,  fuoco  4)  ed  anche  soda  (voce  barbara  5),  è comunissima 
nelle  donne  incinte  6,  ed  in  quelli  che  si  cibano  di  sostanze  oleose 


1.  Stupanu8,  di 88.  de  cardialgia  spasmo- 
dica cum  ictero  alternante.  Basii.  1748;  — 

CAMERAR1U8,  apud  SCHENK  , ìib.  ili,  Ob.  99  J 
— Plater  , 1.  c.;  — Borrichius  , 1.  c.  ; — 
Schuster  , Act,  acad.  nat.  curios.  Voi.  VII, 
obs.  50 ; — Trew,  G<>mmerc.  lit.  Norimb.  T. 
IX,  ann.  1739  , hebd.  39,  p.  305  ; — Bruck- 
mams  , Ibid.  taeb.  44,  p.  345;  — Michelot- 
Tns  , de  imprudenti  medicat.  multor.  mor- 
bor,  causa,  opp.  T.  VI , §•  51  , p.  306  ) — 
Uoldefreusd  , Erz'àhlung  merkwilrdig.  Kran - 
kengesch,  p.  32. 

2.  Al  capo  delle  affezioni  flatulenta. 

3.  In  francese  crematori , perchè  pare  che 

il  cardia  ei  abbruci  , dal  latino  cremare  e 

dal  provenzale  Cremar  — Il  traduttore. 


4.  Dai  tedeschi,  der  Soci , dus  Sodbremen 
An  gl.  I Vater-brashj  black  water ; water  qualm. 

5.  Nassi  distingue  la  pirosi  come  malat- 
tia con  dolore.da  soda  semplice  e ruÉtazione 
di  acidi,  Horn  , Jrchiv.  f.  med.  Erfahr% 
Jahrg . 1826  Màrz.  Jpril , p.  351. 

6.  Hermann  von  der  Lahr  (diss.  de  sterili- 
tale ) narra  eh’ ei  curava  una  donna  la 
quale  era  certa  d’  aver  concepito  per  aver 
sofferto  di  soda.  Cosi  innumerevoli  donne 
incinte  vidi  io  stesso  con  cardialgia  per 
acidi  allo  stomaco  , e ne  videro  Rikdliit  , 
cura.  med.  millenari  No.  46,  Bimnibger « 
1.  c.  cent.  1!!  , obs.  63,  Schuster,  Act.  acad. 
nat  curios.  Voi.  VII , obs.  50. 
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e rancide,  od  abasano  di  bevande  fermentale,  L’ammalalo,  che  mo-i 
tirasi  di  cattivo  umore  ed  iracondo,  prova  un  senso  di  acidità  e di  brìi** 
ci  ore  nell’epigastrio,  che  si  diffonde  per  tutto  l’esofago  tino  alla  gola, 
sputando  insieme  e vomitando  una  materia  talvolta  così  acida,  che, 
andando  a cadere  sopra  un  suolo  calcareo,  vi  desta  effervescenza.  Circaìi: 
F indole  di  tale  materia  acida  sono  varie  le  opinioni  \ essendoché  Paci—  j 
do  contenuto  nel  ventricolo  degli  animali  fu  ritenuto  per  muriat  ico  dai 
Prout  *,  per  latteo  da  R.  J.  Graves-,  per  acetico  da  Perperes  3. 

Cardialgia  XXlV.  La  Cardialgia  pitnitosa  s’accosta  alla  precedente.  Viene? 

pitti itosa  manifestata  dalPaspetto  del  corpo  floscio,  dalla  anoressia,  da  un  senso) 
di  peso  allo  stomaco,  dalla  saliva  acida4,  come  da  asma  5,  e dalla  pi- 
tuita viscida  emessa  col  vomito  3. 

Cardialgia  XXY.  La  cardialgia  verminosa  famigliare  nei  bambini  e nelle;! 

Venn  in  osa.  Jo  nu  e si  conosce  dai  segni  che  annunziano  la  presenza  de’  vermi  i ; 
negli  intestini  7,  e da  un  dolore  ricorrente  d’epigastrio,  specialmente? 
in  tempo  di  luna  nuova,  ed  a ventricolo  digiuno. 

Cardialgia  XX Vi.  La  cardialgia  e neuralgia  calia  a proveniente  da  pie — 

npmranien  » ^ ^ TV . V '13  L li Q 1 T7*  • A ft  1 


provenien./o^,  illustrata  da  Panargli8,  da  Bo5et  9,  da  Raempf  e da  Por- 
a pie. oi a TAL  il  conoscerà  dalla  dottrina  del  vomito  sàriófuiomo  e della  ga— 


n 


strite  cronica  1". 

Cardialgìa  XXVII.  La  cardialgia  e neuralgia  celiaca  proveniènte  da  reuma i 
reumatica  o artritiche  si  svilnppa  dietro  il  Cessare  de’ dolori  agli  arti,  per  sop— 
artritica,  pressa  traspirazione  cutanea  ( offrendone  un  esempio  memorabile? 
Holdefrewd  *3),  e per  impedito  svilupparsi  della  podagra  u.  Tiene  um 
decorso  di  malattia  ora  acuta  ora  cronica  : nel  primo  caso  il  piùi 
delle  volte  spetta  alla  gastrite , nel  secondo  si  confonde  facilmente- 
coi  calcoli. 


Cardialgia  XX Vili.  Cardialgia  e neuralgia  celiaca  d'indole  carcinomatosa . 
carcinoma-L’influenza  della  diatesi  carcinomatosa  nelle  neuralgie  è resa  manifestai 
tosa,  dalla  dottrina  di  Fothergil  sul  dolore  della  faccia.  L’affinità  della  lebbraa 


1.  Prout,  annals  of  Philosophy.  1824.  Jul. 

2.  Transactions  of  Fellows  and  Licentiates 
Of  the  King  s and  Queens  college  of  physicians 
in  If  eland.  1824.  T . 4 h 

3.  Alcune  sperienze  tendenti  a ricono- 

scere la  natura  dell’  acido  formato  nel- 
l’indigestione in  Giornale  della  società  me- 
dica di  Parma.  Voi.  8,  p.  844,  e A males  de 
chimie.  T.  60,  p,  280.  ^ a 

4.  Chldenhjs,  Act,  med  Berolinéns.  dec  1. 
Voi.  8,  art;  8.  N.  3,  0.  87. 

5.  Fouestus,  1 c.  ohs.  23. 

6.  Tyr,  med.  Bemerk.  und  CÌntersuch.  einer 
Gesellschaft  von  Aerzten  in  London,  fi.  1. 
iV.  21,  casi  1,  p.  223. 


f;  Vpl.  Ili,  Capo  dei  vcruiì  intestinali. 

8.  Observ.  med.  Penfec.  V.  obs.  XI. 

9 I.  sopra  ($  LXVilI.  N.  I)  citai, 

10.  pi  ss.  de  in  fa  re  tu  vasormn  ventricoli. 
Basii.  1731.  IIai.lku  , dìspu.ta.t  ad  morbor. 
lìistor.  et  curat,  facientes.  T.  HI,  t>.  luo. 

11.  perno  ires  de  tacad.  R.  des  selene,  1784 
p.  (13,  e Sommi,  ausèrl.  '<  Abbondi,  fiir  pr, 
Aerzte.  fi.  12.  p.  723.' 

12:  1 capi  XXII.  et  XXII t. 

,W  -pri  ’5.»  ■ ; r.ì  A 

10  1.  c.  p.  52, 

14.  Riedlin,  Un.  med.  ann.  Vi,  p.  1375, 

et  n» illenar.  N.  G30.  — Hollerus  , obser*. 
ol  Consil.  N.  12,  — Musohave,  de  ai  thntuie 
anomala  cap.  il.  hist.  11. 
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col  carcinoma  * rende  ragione  anche  della  frequenza  con  cui  vengono 
prese  da  neuralgia  dello  stomaco  e del  plesso  celiaco,  le  persone  af- 
fette da  plica  2 e da  radesige  3,  malattie  che  noi  riteniamo  dalla  stessa 
natura  delle  lebbra.  Qui  spetta  inoltre  la  cardialgia  sierosa  endemica 
nel  regno  di  Vtirtemberg  4.  — Qui  giova  riferire  anche  quanto  dice 
Sauvages  ò intorno  alla  pirosi  svedese , detta  da  Linneo6  cardialgia  spu- 
tatoria.  Ev  vi  presso  gli  Svedesi  che  stanno  ai  piedi  dei  monti  della  Lap- 
poni, una  malattia  endemica,  la  quale  attacca  metà  di  quella  popola- 
zione d’ambo  i sessi.  Un  dolore  opprimente  sotto  lo  scrobicolo  del 
cuore,  dirigendosi  al  dorso  ed  al  petto  tormenta  l’ ammalalo  ripetuta- 
mente, suscitandogli  gravissima  ansietà,  finché  comincia  ad  emet- 
tere dalla  bocca  un  rivo  di  saliva,  con  nausea  e talvolta  vomito. 

Questa  saliva  caldissima,  purissima,  di  colore  acqueo,  uscendo  fino  da 
una  libbra  od  una  libbra  e mezzo  fa  cessare  la  malattia  , o per  lo 
meno  per  uno  o due  giorni  l’ammalato  sta  bene.  Il  parossismo  è 
destato  dalle  carni  affumicale,  o salate,  dal  lardo,  da  una  specie  di 
poltiglia.  Gessa  poi  mangiando  carni  fresche,  pesci,  latte  dolce  : e la 
malattia  dura  spesso  ricorrente  per  tutta  la  vita,  senza  che  ancora 
siasi  trovato  un  rimedio  atto  a sradicarla  5?. 

XXIX.  Cardialgia  e neuralgia  celiaca  spasmodica.  Allorché  per-Cardialgi» 
sone  fornite  di  un  sistema  nervoso  oltremodo  sensibile , quali  so-sPasm0t^ca 
gliono  essere  le  donne  affette  da  clorosi , od  isteriche,  e gli  ipocon- 
driaci , dietro  patemi  d’  animo,  senza  che  vi  concorra  alcuna  causa  ma- 
teriale, vengono  presi  da  dolore  d’  epigastrio,  la  malattia  devesi  ri- 
petere dalla  morbosa  sensibilità  di  cui  sono  forniti  i nervi  o di  esso 
ventricolo  (cardialgia  nervosa)  o dei  plesso  celiaco  (neuralgia  celiaca) 

o del  legamento  gastrofrenico  7.  — Qui  poi  avvertiamo  che  Bar- 
ras  vantò  come  nuovo  trovato  l’antica  dottrina  delle  cardialgie  spa- 
smodiche. > 

XXX.  Cardialgia  atonica  paralitica.  Quando  venga  compresso  Cardialgìa 
alla  sua  origine  cefalica  il  parvago,  o sia  esausta  la  sensibilità  del  atomca’ 
medesimo  per  lunghi  stuclj  o patemi  d’animo,  facilmente  avviene  la 
paralisi  del  ventricolo,  che  del  resto  è sano , manifestandosi  un  sense 

di  pesantezza  e pienezza  all’  epigastrio.  Così  leggesi  8 che  un  sessa-’ 
genario,  lagnatosi  a lungo  di  questi  sintomi  , cui  gli  emetici  pro- 
pinati non  valsero  a far  vomitare , dopo  la  morte  offri  lo  stomaco 
teso  e pieno , benché  da  molti  giorni  prima  di  morire  avesse  man- 
giato pochissimo  } il  piloro  poi  era  libero,  sicché  Lieutaud  giusta- 
mente conchiude  che  lo  stomaco  avesse  perduta  la  sua  sensività  e 
il  suo  movimento  , e quindi  non  potesse  scaricarsi  degli  alimenti  9 
il  che  avviene  anche  della  vescica  urinaria,  quando  è affetta  da  paralisi. 


1.  Voi.  11.  Trattato  delle  febbre. 

2.  V.  Voi.  1.  della  plica. 

3.  Ivi.  del  radesige. 

4.  L.  c.  spec.  4- 

5.  Epist,  ann. 


0.  S tadtuofer  , 1.  c. , in  circulo  Lem 
lurch. 

9.  Jctes  de  l’académie  [ de  la  soc.  R.  des 
sciences  à Paris,  un.  17t>6,  p.  223. 

8.  Cap.  XV.  § Lll.  N.  9. 
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§ LXXI. 

Prognosi. 

Durata  j.  p,a  pirosi  (pirosi  volgare  di  Salvages,  detta  scherzevolmente  ma- 

del.lf!  . lattia  dei  sani  dall’ Alberti  4),  in  soggetti  del  resto  sani  è di  breve 
cardialgia  purc|lè  s;a  senza  febbre 1  2.  Pertinace  poi  osservasi  : 

1. °  Nell’artritide;  così  Joerdens  3 4 ci  narra  di  uno  che  soffriva  di  po- 
dagra fino  dai  dieci  anni,  il  quale  per  quattordici  anni  sempre  patì  gravis- 
simi insulti  dì  cardialgia  di  alcune  ore,  che  gli  si  ripetevano  per  molti 
giorni,  prima  o dopo  il  parossismo  della  podagra,  al  venire  della  pri- 
mavera o dell’autunno-, i quali  insulti  talvolta  cessavanoospontaneamente 
o coll’espellere  flati  superiormente  e inferiormente,  e talvolta  neppure 
con  vomito  di  materie  acidissime.  Moltissimi  ed  efficacissimi  rimedii 
tentati  poterono  mitigare,  ma  non  vincere  il  male. 

2. °  Nella  plica. 

3. °  Principalmente  nel  caso  di  latenti  malattie  organiche  del  ven- 
tricolo A 

4-°  Finalmente  nelle  malattie  latenti  d’  altri  visceri  addominali.  — 
Ci  offrono  molti  esempj  di  lunghe  cardialgie:  Hoffmann,  di  anni 
cinque  di  durata;  Palloni  di  anni  due*,  Paolini  di  tre*,  Pye  di 
sei;  Bilger  di  sette;  Vicat  di  otto;  Gr.  Orst  5 di  diciotto;  Ber- 
ger di  venti,  ecc. 

Nella  II.  Che  l’epigastrio  sia  una  parte  di  grave  importanza  6 ce  lo 
eardialgia.mostrano  i casi  di  morte  avvenuti  dietro  una  percossa  ivi  ricevuta,  per 
esempio  nel  pugilato.  Il  dolore  di  esso  rende  più  grave  qualunque 
malattia,  specialmente  se  acuta  : Ippocrate  7 aveva  già  detto  « Le 
convulsioni  nelle  febbri  acute , e i dolori  veementi  ai  visceri  sono 
gravi  indizj  w.  — La  soda  poi  nei  nefritici  è un  presagio  di  malata 
tia;  soprattutto  se  l’urina,  che  prima  conteneva  renella  e calcoli,  di- 
venta chiara  ed  acquosa,  come  lo  provano  tre  importantissime  os- 
servazioni fatte  da  Riedlin  8,  e riferite  anche  da  Trnka  9.  — ?>  In  ge- 
nerale, aggiunge  Klein  10,  un  dolore  alla  bocca  dello  stomaco  che  ri- 


1.  DI 88.  de  ventriculi  ardore.  Hal.  17S1  , 
t.  1,  p.  9.  Frane,  aigreur  d'estomac.  Le  fer 
thaud . 

2.  La  Pirosi  provenienti  da  (logosi  di  Sau- 
vages, 1.  c.  spec.  3 , è quella  specie  ebe  è 
eccitata  dalla  flogosi  di  ventricolo , dalla 
epatite,  dalla  cistite  , dalla  inerite. 

3.  Commerc.  III.  Norimb.  T.  IV,  a.  1734, 
hebd,  8,  N.  1,  p.  33. 

4.  Pyrosis  di  ulcerosa  Sauvages,  spec.  5. 


Cfr.  Fr.  Stockari,  diss,  de  ardore  stomachi. 
Basii.  1704; 

8 Epist.  lib.  11,  sect,  18. 

6.  H.  T.  Drum  , diss,  de  scrobiculo  cor- 
dis signo.  Erlang.  17 66. 

7.  Sect.  IV,  aphor.  63. 

8.  Liv.  medic,  ann.  3,  Jan.  16,  p.  36. 

9.  L.  c.,  p.  in. 

10.  lnterp,  clinic.,  1.  c.  Cfr.  cap.  XXVill. 
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petesi  frequente  in  soggetto  d’  età  avanzata  annunzia  una  morte  re- 
pentina.« E non  in  un  vecchio  soltanto  ! 4 Le  neuralgie  così  di  stomaco 
come  del  plesso  celiaco  facilmente  si  cangiano  in  epilessie.  Pericolose 
sono  allorché  accompagnate  da  convulsione,  da  lipotimia,  da  freddo 
alle  estremità  2.  Meno  pericolosi  sono  i dolori  d’epigastrio,  se  pren- 
dono ad  intervalli,  se  avvengono  per  consenso,  se  prodotti  da  sa- 
burra,  bile,  pituita,  o vermi,  e se  affliggono  soggetti  d^  età  fiorente. 
Singolare  è P osservazione  che  la  soda  è un  indizio  di  sanità  : così 
in  un  uomo  di  cui  scrive  Riedlin3,  quando  guariva  di  soda  ^ mi- 
nacciavaio altra  malattia. 

III.  L’  introversione  della  cartilagine  ensiforme,  l’ itterizia,  il  corru-  Affetti 
gamento  , il  distendimento  , gli  spostamenti  e 1’  infiammazione  dei  Ael\a . 
ventricoli , che  soglionsi  risguard  are  come  effetti  di  cardialgia  4,  noi 

li  riconosciamo  piuttosto  come  effetti  delle  cause  istesse  che  gene- 
rano la  cardialgia.  Del  resto  non  neghiamo  che  il  dolore  d’  epiga- 
strio possa  produrre  veglie,  conati  al  vomito,  cattiva  digestione,  e 
macie  del  corpo. 

IV.  Si  scioglie  il  dolore  d’epigastrio  col  vomito,  specialmente  se  Seioglim. 
con  questo  si  espelle  la  causa  della  malattia,  o almeno  la  causa  dei  car^jafr 
parossismi  5,  e per  la  medesima  ragione  colle  scariche  alvine.  — 

Riedlin  6 ci  racconta  come  una  fanciulla  risanasse  vomitando  una  pera 
secca  che  aveva  inghiottita^  e lo  stesso  autore  riferisce7 8il  caso,  da  altri  os- 
servato, di  taluno  che  guarì  di  cardialgia  vomitando  un  nocciolo  di  pru- 
gna inghiottito  già  da  due  anni.  Amato  3 ci  parla  di  un  abbate  che  guarì 
emettendo  per  vomito  una  materia  simile  ad  albume  d’  uovo.  — 

Così  Dobrzrnski  , Gentilis,  Gemma  9 * * videro  guarire  delle  cardialgie 
col  vomito.  — Lo  stesso  avvenne  a Bartolino  40,  vomitando  famma- 
lato  dei  vermi  fra  una  massa  di  materia  pituitosa,  a Ledelio  41  vomì»  “ 
tandoli  con  saburra.  Io  stesso  osservai  domate  gravissime  cardialgie  al 

. j.  *11”  « , 

sopraggiungere  di  vomito  sanguigno:  locchè  venne  pure  osservato  da 
Riedlin  12,  Alberti*3,  Dovinet  14  e Gòebitz  15.  — Quanto  alle  scariche 


ia 


S.  CFr.  cap.  XXVll  , de  perforatone  ven- 
tricidi. 

2.  Klein.  I.  c. 

5.  L.  c„  ann,  IV,  August.  17.  p.  677. 

4.  Trunk.*,  op.  c.,  p,  \U,  sq. 

8.  Cibi  , Gilleuus,  1.  c.  Marti us , 1.  c. 

Bibrliing  , adversaria  curiosa  cent.  1.  obs, 
‘38,  schol.,  atra  bile,  Bonet,  sepulchr.  lib. 

Ill,  sect.  VII  , obs.  22.  medicine  inoppor- 
tune, Plater,!,  c.,  sei  pinte d’acqua  pura. 

Gherli  , rare  osservazioni  di  medicina  e di 
cerusia.  Cent,  second,  obs.  43,  p,  237,  ver- 

mi cavatisi  colle  dita  ad  un  servo,  Hage«- 
Dor.N , histor.  med.  phys.  cent.  Il  , hist,  4» 


6.  L.  c Apr  il . 6,  p.  272. 

7.  ivi,  an . Vi  , Octob.  il. 

8 L.  c. 

9.  L.  c. 

10.  Act.  med.  philos.  Hafn.  Voi.  8.  obs.  34 
p,  118. 

11.  LedelIus, Misceli,  acad.  nat.  curios,  dee. 
ili  , ann.  7,  obs.  61. 

12.  Curat,  millenar.  N 968. 

13.  Diss.  de  morborum  salubritate.  Hai, 
1723  , § X , p.  £8. 

U.Apolog  de  ardiri tid,  lib.  Ill  , c.  1. 

18. Misceli,  phys.  med.  mathem,  ann.  1729, 
Jul,  cl.  IV,  art.  7,  p.  434, 


Voi  111. 
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alvine,  Bartouno  * vide  guarirsi  cardialgie  in  seguito  a diairea-,  Pom- 
me  2 dietro  a diarrea  specialmente  biliosa.  Si  legge  in  Kiedlim  una 
guarigione  per  espulso  ossicino  inghiottito  fra  cavoli  ; in  Schenk  di  piu 
ossicini , in  Dupont  di  un  pezzo  di  vetro.  Memorabile  poi  e una 
guarigione  di  cardialgia  dopo  avere  evacuate  delle  idatidi,  caso  osser- 
vato Sa  Musgbave,  al  dire  di  Lbske  *,  non  volendo  parlare  dei 
vermi,  come  cosa  confermata  dalla  esperienza  quotidiana.  ocio- 
gliesi  parimenti  il  dolore  d’epigastrio  cogli  scoli  emorroidali , come 
osservò  Storch  *,  ed  io  stesso  piu  volte;  pei  lochi!  6,  per  la  ble- 
norrea, che  giova  pure  nella  cardialgia  podagrica  all  apparire  di 

ascessi,  per  via  dei  quali  la  natura  più  volte  elimina  corpi  no- 
civi deglutiti,  come  ossa  *,  aghi  9,  i quali  ultimi  appariscono  tal- 
volta sotto  la  cute  senza  presenza  di  ascessi  *°.  Aggiungiamo  guari- 
gioni di  cardialgia  all’  apparizione  di  impetigini**,  di  febbre  *“,  di  it- 
terizia (non  quella  che  accompagna  la  cardialgia , ma  bensì  quella 
che  sviluppasi  al  cessare  di  essa) , e finalmente  pel  parto. 


£ LXXIL 


Cura . 


I.  Abbiti  per  regola  anzi  tutto,  che  nella  cardialgia  devesi  il  me- 
li Dcnera  ecjjco  asjenere  ^ finché  può , dai  rimedj  interni",  e cercare  invece  di 

vincere  il  male  coi  rimedi  esterni  e col  regime  dietetico. 

Emetici  II.  Se  però  la  malattia  ha  origine  da  crudezza  di  cibi  ingeriti  , 
o da  umori  nocivi  che  imbrattino  il  ventricolo,  si  può  ricorrere  ad 
un  blandissimo  emetico  ( come  p.  e.  : alla  polvere  di  radice  d1  ipe- 
cacuana che  si  dà  alla  dose  di  venti  a trenta  grani  per  un  adulto), 


1.  L.  c. 

2.  L.  c. 

3.  L«  c. 

4.  Op.  c.  Th.  1 , No.  61 , p.  138* 

8.  Obs.  clinic,  ann.  VI»  Oetob.  cl.  IV, 
p.  719. 

6.  Hermann  , 1.  c, 

7.  Clerk.  , neue  ftrsuche  und  Bemerki  aus 
der  Arznexjk,  einer  Gesellsch.  zu  Edinb . B . 5, 
iVo  19 , p.  413. 


8.  Scati , in  Brambilla,  I.  c. 

9.  Bbneviesi  , 1.  c. 

10.  V 1LLAR8  , l.  C.  JOST  , t.  C. 

11  Vetillart»  1.  c.  — V scat  , 1.  C.  Obs.  28 
— ScHiuiiG,  chylologia  cap.  Vi!»  § 33  p.  473. 

12  Hoffmawn  . diss.  de  imprudenza  medi- 
corum , multorum  morbor.et  mortis  causai 

Si , opp.  T,  VI,  p,  306. 
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quando  pur  basti  i (unendovi  dei  calmanti2),  e ripetendolo  se  fa  bi- 
sogno 3.  — Cosi  troviamo  in  Pezold  4 come  gli  emetici  vincessero 
ribelli  cardialgie  prodotte  da  rape  5 da  ostriche  in  Riedlin  5 $ da 
amprede  in  Hagendobn  da  formaggio  in  Fabri  7.  — Quanto  poi 
alla  colluvie  di  umori  nocivi  merita  a buon  diritto  che  qui  si  riferi- 
sca l’aforismo  I,  della  sez.  IY  di  Ippocrate  che  dice  « doversi  mi- 
nistrare emetici  a quell’  infermo  che  senza  febbre  prova  avversione 
ai  cibi,  dolore  di  cuore,  vertigini  tenebrose  ed  amarezza  in  bocca  ». 
E Fr.  Hoffmann  s:  « Non  è raro,  dice,  nè  insolito  che  dopo  la  feb- 
bre terzana  si  osservi  nell’  ammalato  un  dolore  ai  precordj  con  grave 
abbattimento  di  forze,  avversione  ai  cibi  , secchezza  in  bocca  , leg- 
gieri svenimenti  , e lento  calore  \ i quali  mali  tutti  ci  siamo  con- 
vinti derivare  dalla  bile  troppo  acre  e viziosa  accumulala  e stagnante 
nel  duodeno,  se  il  moto  di  lui  peristaltico,  durante  la  malattia  , fu 
di  molto  indebolito.  À scacciare  tutte  queste  morbose  affezioni  ci 
giovammo  utilmente  di  un  blando  emetico , come  sarebbe  uno  o 
due  grani  di  tartaro  emetico  scioìto  in  acqua,  con  cui  rimovemmo 
molta  saburra  ».  — Ma  fuso  degli  emetici  non  è più  indicato  quan- 
do siavi  lesione  al  ventricolo,  per  quanto  Hagendokn  9 dica  averne 
usato  felicemente  in  una  cardialgia  prodotta  da  un  ago  inghiottito,  es- 
sendo ia  cosa  sempre  molto  dubbia.  Così  non  si  userà  l’emetico  in 
caso  di  plettora.  P baroli  10  a dir  vero  ci  porta  un  esempio  che 
mostra  come  la  cardialgia  nasca  talvolta  da  una  mola  carnosa  for- 
mata dalla  fibrina  del  sangue  rimasta  nello  stomaco  in  seguito  ad 
ematemesi  5 la  quale  cardialgia  pertanto  fu  guarita  rirnovendo  la  mola 


Si  Imperocché  avviene  talvolta  che  i blan- 
di emetici  non  bastino  ad  espellere  cose  in- 
digeribili ed  esigano  più  valida  contrazione 
di  stomaco,  come  avvenne  in  una  zitella  di 
cui  Grobuer,  Commerc.  lit.  Norimb  T.  Ili, 
ann.  1733,  Tab.  24,  p.  183  , in  una  colona 
di  cui  Y/olf  , Annal.  Wratislav.  Tent.  31, 
ann.  1"2S,  Januar.  cl,  iV,  art.  12  p.  T7,  in 
un  fabbro  di  cui  Bemvieni  , 1.  c , cap,  il  , 
e in  un  caso  di  Pieter,  1.  c.,  p.  420.  Allo- 
ra si  prescriverà  ia  soluzione  di  tartaro 
emetico. 

2.  Dietro  gl’  insegnamento  di  Fobestus  , 
1.  e.,  obs.  28,  di  Gockel  , di  IIieduk,  11.  cc. 
Eccone  Ja  for  mola  : 

Mucilaginis  gammi  arabici,  syrupi 
cinnamomi,  aa  unciam  semis ; 


Opii  puri,  grammi  unum  ; 

Aquae  fontanae,  uncias  ires. 

Mise.  cap.  pedetentim. 

5,  Se  la  causa  della  malattia  è espulsa  solo 
in  parte,  come  in  una  donna  di  cui  parla 
Pyk,  in  un  mugnaio  di  Zwwger,  ('Misceli, 
aoad  nat.  curios,  cent.  VII. obs  23),  o quan- 
do non  si  possa  smovere  dai  luogo  a cui 
aderisce  se  non  con  ripetuti  sforzi  di  sto- 
maco come  trovasi  ìdGroener  e Wolf, ll.ee,). 

4.  Obs.  med,  chirurg.  select.  3G. 

5.  L.  c , ann,  ann.  I,  Jan.  19,  22. 

6.  L.  c.,  cent,  il,  hist,  3* 

7.  Insign,  curat.  58. 

8.  Med.  rat.  syst.,  1.  e.,  § 4’ 

9.  L.  c.,  cent.  I,  hist.  81. 

10.  Obs.  med,  Pent.  8,  obs.  ti. 


Catartici 
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con  un  emetico  di  elleboro.  Ma  che  ne  sarebbe  avvenuto,  se  sotto 
il  vomitosi  fosse  rinnovata  remateniesi?  — Si  oppone  pure  all’uso 
deir  emetico  la  troppa  sensibilità  , specialmente  dopo  accessi  d’ ira. 
Quando  io  giunsi  in  Vienna,  fanno  abuso  degli  emetici  era 

famigliare  in  molti  di  quei  medici  della  scuoia  di  Stoll  ; ond  è che  mi 
si  offerse  1’  opportunità  di  osservare  ^quanto  i vomitivi  nuocano  nelle 
cardialgie  delle  affette  da  clorosi  o da  isterismo  ^ e negli  ipocon- 
driaci , ciò  che  venne  dimostrato  già  da  tempo  dalle  osservazioni 
di  Riedlin  l.  Quanto  all’ira  leggasi  fosservazione  nona  riferita  da 
Fu.  Hoffmann  , di  un  uomo  cioè  molto  iracondo,  che  tre  ore  dopo 
aver  preso  un  emetico  mori  : leggasi  pure  quanto  su  tale  argo- 
mento riportò  Stix  -,  — Diremo  finalmente  controindicato  femetico 
allorché  stanziino  vermi  nel  tubo  intestinale;  e,  benché  siansi  fatte 
delle  care  di  cardialgia  espellendo  vermi  cogli  emetici  e dalf  Amati3, 
e dal  Beni  vieni  4,  e dal  BoReLli  5,  e dallo  Zviivger  6 ; tuttavia  noi 
non  approviamo  1’  eliminazione  dei  verrai  per  la  via  della  bocca  , 
per  le  ragioni  che  verremo  altrove  esponendo7. 

III.  Certo  è che  i catartici , i quali  oltre  a produrre  scariche  alvi- 
ne 8,  muovono  anche  il  vomito  9,  non  si  amministrano  senza  pericolo 
nelle  cardialgie.  Lorry  ci  narra  di  « un  vecchio  letterato,  il  quale  ves- 
sato da  dolore  di  stomaco , in  mezzo  alle  sue  cure  domestiche  , ri- 
corse ad  uno  speziale  che  gli  diede  un  purgante  di  aloe  , che  gli 
risvegliò  dolori  terribili , che  gli  rizzavano  i capegli  in  testa  , e 
d’ allora  in  poi  visse  tre  anni  sempre  infermiccio  per  tabe  , febbre 
e vomito  vero  ».  Ciò  non  ostante  essi  catartici  eliminano  sicuris- 
sima le  sostanze  acri,  flatulente,  le  crudità,  f imbarazzo  degli  umo- 
ri nocivi  ed  i vermi  10 , e tolgono  il  pericolo  di  una  metastasi. 


3.  Curat,  millenar.  N.  231,  261. 

2.  Ucfeland’s,  Journ.  B . 8,  p.  166. 

3.  L.  c,,  cent.  Ill,  curat.  20. 

4.  L.  c.,  cap.  2. 

5.  Hist,  et  observ,  phys.  med.  cen  t.  I , 
obs.  9. 

6.  L,  c. 

7.  V.  IH. 

8.  Lorry  (I.  e.,  p.  429). 

9.  Ciò  che  con  vantaggio  accadde  nel  le  car- 
dialgie di  cui  parlanoRiKDtiN,  V.  lin.  med. 
a.  IV,  Ap.  8,  p.  272  , Rhodius,  V.  obs.  med. 
cent,  li  , obs.  '75,  Balloisius  (Paradigmate 
457),  Chesweàu,  v.  I.c.,  0b8.2,  p.  497,Scihjltz, 

V.  Misceli,  acad,  nat.  curios,  ann.  Ili,  obs. 
258,  etc. 


fO.Cos!  accertano  la  quotidiana  esperienza 
e le  osservazioni  di  Forestu?,  V.  1.  c.,  obs- 
21,  23,  24,  27,  Plater  , V.  obs.  med.  lib.  Il, 
p.  422.  Riedun,  V.  1.  c„  ann.  V,  Aug.  42, 
ann.  VI,  Febr.  21,  Bonbt  , V.  sepulchr.  lib, 
111  , sect.  7 , obs.  22  , Bibninger  , V.  1.  c.  , 
cent.  V,  obs.  63  , Dodonko  , V.  annot.  ad 
Benivieni,  1.  c.,  p.  83,  Zacuto,  V.prax.adm. 
lib.  11,  obs.  31  e med.  princip.  lib.  Il,  obs. 
14  , Ledelio,  V.  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dee.  1,  ann.  3,  obs.  84.  Stegmabn  , ivi,  dee. 
Ill,  ann.  1,  obs.  7,  Hellwigi  , V.  obs.  phys, 
med.  93  , p.  279  , Heist br  , V.  med,  chir . 
fp'ahrnehm.  B.  1 , N.  524,  e di  altri. 
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Ticat  1 Tinse  una  cardialgia  insorta  dopo  la  risoluzione  di  una  stru- 
ma, con  un  solo  eccoprotico.  E due  storie  memorabili  di  malattie,  Puna 
narrata  da  Redlin  Paltra  da  Wolff  3,  ci  mostrano  che  i catartici 
giovano  anche  a risanare  la  cardialgia  artritica , richiamando  la  po- 
dagra alle  località  consuete.  — Chè  anzi  io  incomincio  nel  più  dei 
casi  la  cura  delle  cardialgie  cogli  eccoprotici , dando  la  preminenza 

alle  acque  termali , saponacee  e saline 4. 

IV.  I rimedj  che  almeno  a giudizio  della  bocca  sono  demulcenti  gio-Demulcenti 

vano  in  alcuue  cardialgie  provenienti  da  causa  irritante  lo  stomaco  : cosi 
Brun  6 riferisce  l’esempio  di  un  giovane  che  guari  coi  demulcenti  da 
lunoa  cardialgia  ribelle  agii  stomatici  roboranti.  — Demulcenti  poi  sono: 

Vacqua,  specialmente  se  fredda.  Stoll  6 guari  quasi  per  incanto  con 
stretta  dieta,  coll’ astinenza  dal  vino  e da  ogni  cosa  calida,  e con  ri- 
petute sanguigne  un  grave  spasmo  di  ventricolo  in  uomo  robusto  e 
grasso,  spasmo  ricorrente  ogni  giorno  da  molti  anni,  specialmente  dopo 
il  pasto,  e che  era  diventato  più  fiero  dietro  fuso  degli  spiritosi,  degli 
amari,  dei  nervini  e dei  ferruginosi.  E Fr.  Eoff&iasn  ^ dice:  « Io  appresi 
da  lunga  esperienza,  che  m questa  atroce  abiezione,  se  proviene  da  bile, 
giova  mirabilmente  la  sola  acqua  pura  e fredda , bevuta  a più  riprese, 
coprendosi  bene  il  corpo,'  ed  applicando  un  fomento  caldo  alla  regione 
dello  stomaco  \ poiché,  pronaovendosi  il  sudore  per  tutto  il  corpo,  il 
dolore  svanì  con  molto  sollievo....  Vidi  poi  una  cardialgia  unita  ad  af- 
fezione colerosa  domata  da  questo  unico  rimedio  «.  Schmccker  rife- 
risce un  caso  assai  memorabile  su  questo  proposito^.  Da  un  osser- 
vazione inoltre  riportata  nel  terzo  volume  dei  miei  atti  dell  istituto 
clinico  di  Vilna  9,  appare  manifesta  la  virtù  delfacqua  fredda  bevuta 
contro  la  cardialgia  verminosa.  Parevami  che  quegli  insolenti  vermi  as- 
siderati improvvisamente  dal  freddo  se  la  fossero  cavata.  — — Altri  de- 
mulcenti sono  : i brodetti  di  pollo  , rimedio  importante  pei  medici 
cesi  il  latte  sia  puro,  sia  misto  ad  acqua,©  il  siero  di  lui:  io  vinsi 
infatti  più  d’una  volta  delle  cardialgie,  specialmente  in  soggetti  giovani, 
dando  loro  a bevere  latte  tiepido  mattina  e sera,  e tenendoli  ad  una 
dieta  di  latte.  Come  poi  si  possano  vincere  col  siero  cardialgie  pro- 
dotte da  irritazione  di  ventricolo  per  causa  di  emetici , veleni  ed  al- 
tre sostanze  acri  (come  osservò  più  che  tutti  Tissot*1),  s’intende  as- 


t.  Detect,  obs.  pract.  exdiar. clinic.  obs.  <0. 

2.  L.  c.,  ann.  VI,  dec.  8,  p.  1374. 

3.  Acta  acad.  nat.  cur.  Voi.  IV,  obs.  19. 

4.  Edit,  «ecund.  P.  I , sect.  Il  , cap.  VI  , 
S XXXVlll,  27.  Vedi  sopra  tutto  Schacher, 
dis».  de  term  Carolinarum  usu  in  praect* 
puis  ventricoli  inlestinorumque  morbi»  $9 
e 18,  Lips.  1716  — Tilling  , observ.  med. 
singul.  circa  veruna  usura  therm.  Carolin. 
obs.  ss,  p.  6t.  — Sprinoifkld,  Jbhandl.  von 
Carlsbad,  p.  37. 


5.  Rour,  Jovm.  de  méd.  T.  26,  Janv.  176?» 

p.  56 . 

6.  Rat.  med.,  T.  Il,  cap.  X,  p.  137. 

7.  L.  c„  curat.  $ 3. 

8.  Vtrmitcht  chir.  Schrift.  B.  2 , Abth,  7, 
p.  184. 

9.  Ltp8,  1812  , p.  87. 

10.  Pomme,  1.  c.,  p.  244. 

1 1 . Jbhandl  eon  4er  Nero,  tmd  ikrenKrankìu 

8.  3,  Aop.  13. 
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sai  facilmente:  ma  reca  meraviglia  il  pensare  come  giovi  il  latte  con- 
tro gli  acidi  : e che  il  siero  di  lui  o il  latte  misto  con  acqua  scacci 
la  soda , ciò  che  esperimentai  aneli’  io  insieme  con  Yelsch,  — seguo- 
no l’  emulsione  di  mandorle  dolci  (non  preparata  colla  sola  mistura 
del  latte  amigdalino  colla  gomma  arabica,  ma  unendovi  olio  di  man- 
dorle e zucchero):  quindi  V olio  amministrato  a due  o tre  oncie  1 2 * 4 , 
la  mucilagine  di  gomma  arabica , di  dragante , di  psillio , di  mela- 
cotogna  2 e la  siliqua  dolce.  Rifdlin  3 vide  una  donna  gravida,  la 
quale  oltre  agli  incomodi  che  soffrono  le  altre  donne  in  tale  stato,  ve- 
niva talvolta  presa  da  tal  bruciore  di  ventricolo  da  farla  lamentare  al- 
tamente , il  quale  bruciore  per  ben  due  volte  si  fece  più  violento 
dopo  ch’ebbe  bevuto  del  the.  Sempre  poi  calmava  questa  soda, 
mangiando  siliqua  dolce  che  a tal  uopo  portava  sempre  seco. 

V.  La  magnesia , i gusci  di  gambero  \ V acqua  di  calce  5,  il  sapone 
„ ,s{0!  .filled  il  carbonato  di  soda  6 (per  non  parlare  di  quelli  quasi  fuori  d’uso  7) 
presi  moderatamente  8 , e , quando  non  aggravino  di  soverchio  lo 
stomaco,  uniti  con  aromi,  p.  e.,  con  un  grano  o due  di  polvere 
di  corteccia  di  cinnamono,  o di  noce  moscata,  non  solo  gio- 
vano nella  cardialgia  prodotta  da  acidi , ma  anche  nella  biliosa  } 
nella  qual  ultima  mi  corrispose  più  che  ogni  altra  cosa  il  sapone 
di  starkey , il  quale  consta  di  olio  etereo  di  terebintina  e di  potassa 
caustica.  Se  questa  però  non  è perfettamente  estinta,  il  medicamento 
riesce  pericoloso  9. 


A 


1.  Vedali*!  le  oawrvazioni  di  Bini* emani* 
(Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  11,  arm.  4, 
obs.  61,  ('Koechlim  (Act.  med.  Bafn.  Voi.  1, 
obs.  121,  p.  213).  di  Thoner  (obs.  med.lib.lll, 
p.  153),  di  Losio  (obs.  med.  libelli,  obs.  Il), 
di  Ribdlib  (lin.  med.  an.  ls  Jul.  2,  p.  192), 
di  P,  H.  Vogel  ( Buchner  , Misceli,  phy*. 
mtd.  math.  ann.  1728,  novemb.  C1.1V, 
art.  4,  p.  1449),  di  Donaof.r,  Ivi.  ann.  1730. 
Decembr.  Cl.  IV  , art.  8,  p.  1328,  e di  Jun- 
cker , conspect  med.  theor.  pract.Tab.  103. 
1 casi  di  ambidue  questi  autori  fanno  pro- 
va che  le  mandorle  dolci  pelate  giovano 
molto  nella  soda,  massime  se  questa  pro- 
viene da  abuso  di  bevande. 

2.  Lkntilius  iatromnemat.  cap.  LX  , p. 
183;  — Barthouinus  hist.  anat.  rara.  cent. 
VI,  hist.  21. 

5.  Cur.  nml.  millenar  N.  46 

4.  lo  non  erro  certamente  ascrivendo  a 
queste  una  virili  non  solo  assorbirne,  ma 

anche  amica  dei  nervi.  Io  uso  di  tali  pie- 

tre nella  soda  dei  bambini  , delie  cloroti- 
che , delle  isteriche,  dandone  due  o tre 
▼otte  al  di  da  diesi  a venti  grani.  Le  mie 
osservazioni  iatorno  a questo  rimedio  si 

acco roano  con  quelle  di  S.  G.  Vockl  , 

rerauche  einiger  med.  pr.  Beobachlunqen. 
£eob,  21  , e Martrau  (v*n  der  Monde, 

Joun».  de  med.  T.  4). 


6.  Whytt  Beobacht ■ iiber  die  hypochondr. 
und  hysier.  Zufàlle.  Kap.  6,  § 4;  — * R.  A. 
Vogel  de  curat,  cancri  occult,  et  aperti 
peraquam  calcis  vira©  potum.  Goett.  1769, 
§ 6. 

6.  Cap.  XV1I1,  § LXV1,  N.  3. 

7.  Bolo  armeno  ( Ettmuller  opp.  oran. 
T.  Il,  P.  1,  p.  89.  — Rawzovius  de  cons,  va- 
letud.  cap  43  ) , polvere  di  tegola  ( Paul- 
lini  de  nuce  moschata  sect,  li  , P.  Ili  , 
membr.  1 , cap.  8 , § 6 , p 457  ),  quella  di 
perle  ( Lotichius  ohserv.  med.  lib.  IV,  cap. 
I,  obs.  6)  terra  sigillala  (Riedun  cur.  rnil- 
len.  N.  868jcon  stroppo  di  consolida  (Scul- 
tetus  armament,  chirurg.  obs.  SO),  raschia- 
tura di  avorio  alla  dose  di  uno  scrupolo  ila 
prendersi  in  tre  giorni  la  mattina  (Z\cu- 
Tns  , prax.  med  admir.  )ib.  Il,  obs.  8 — 
Gubrlì.  rare  osservazioni  mediche  e curios » 
cent  I osservi  39,  p.  419). 

8.  UaiF  abuso  degli  assorbenti  io  temo 
i calcoli  non  solo  di  stomaco,  di  cui 
parlano  Brkyn  V.  Leskb  1 , c.  Th.  2 , N. 
S3,  § 1 , p.  429,  ma  anche  gli  urinarii. 

9 lo  prescrivo  : R.  Saponls  starReyanl 
drachmam  unam  , Extract i taraxaci  un- 
ciam  semis.  Mise,  assidue.  Forment.  pllu- 
lae  ponderi»  granorum  trium.  Consp.  put* 
vere  cinnamomi.  1).  S.  cap.  Ire3  pillila? 
bis  de  die. 
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Vi.  Si  legge  1 che  1’  acido  nitrico*  l’  elisir  di  vitriolo  di  Myn- 
sicht 1  2 guarissero  la  pirosi  (la  biliosa  ?).  Noi  agli  acidi  minerali  an- 
teponiamo in  queste  circostanze  gii  acidi  vegetabili , come  il  sugo 
del  cedro  raccomandato  dallo  stesso  Pemberton  3 4,  il  sugo  d'aran- 
cio , di  mela  granata  *,  la  polpa  di  tamarindo  e le  marasche 
secche.  Zacuto  5 vide  tre  soggetti  ammalati  di  soda,  i quali,  fra  tanti 
rimedj  vantati,  ottennero  guarigione  prendendo  il  solosiroppo  fatto 
di  sugo  di  limoni  e di  portulaca . Fu  molto  lodata  anche  la  corteccia  di 
aranci  6.  Quanto  alla  polpa  di  tamarindo  ecco  un  bel  fatto:  un  uomo 
di  quarantasei  anni  che  una  volta  o due  ogni  anno  va  soggetto  a car- 
dialgia biliosa,  lo  vidi  guarire  all’ospedale  più  volte  e facilmente 
con  molte  oncie  di  questa  polpa  , ciò  che  non  aveva  mai  ottenuto 
con  altri  rimedj.  L’ammalato  di  Riedlin  7,  che  sofferse  per  molti  anni 
di  soda  potè  domare  la  cardialgia  in  discorso  mangiando  marasche 
secche  che  portava  sempre  seco.  - — Noi  non  usammo  neppure  l’acido 
carbonico  nè  l’ idrocianico  8.  Quanto  al  primo  però,  dietro  l’esempio  di 
Llntilio  9 * * e di  Marcakd  poiché  si  svolge  da  acidi  vegetabili  agenti 
su  gusci  di  gambero,  o sul  carbonato  di  potassa,  io  lo  raccomando 
specialmente  nelle  cardialgie  bilioso-nervose  accompagnate  da  nausea 
e vomito.  Come  per  incanto  poi  io  guarii  in  un  uomo  di  Vilna 
per  mezzo  della  così  detta  porzione  antiemetica  di  Riverio  una  car- 
dialgia postuma  ad  epatite  e ribelle  agli  altri  rimedj. 

VII.  Quando  trattisi  di  vincere  la  cardialgia  con  atonia  , soprattutto 
in  donne  affette  da  clorosi  o esauste  per  metrorragie  , ammettiamo 
anche  il  ferro  combinato  coll’  acido  carbonico  nelle  acque  minerali 
ma  quasi  mai  sotto  altra  forma,  e la  ragione  ne  è semplice } poiché  io 
ne  vidi  delirare  gravi  danni.  Non  devesi  ignorare  per  altro  che  il  sotto 
carbonato  di  ferro  fu  poco  tempo  fa  raccomandato  nelle  cardialgie 
delle  donne  12. 


1.  R.  Pemberton,  a practical  treatise  on 
various  diseases  of  the  abdominal  viscera . 
3 d.  edit.  Lond.  4814,  chap.  7. 

2.  Guard  , in  Journ.  de  mèdec.  park  Se- 
dillot,  Mai , 1812,  p.  41. 

3.  Li  c* 

4.  Alexander  Tralliantjs,  lib.  Ill,  c.  VII» 

B.  Prax.  med.  admirab.  lib-  11,  oba.  4. 

6.  Rjtterus  Nov.  act.  acad  nac.  curios. 
T.  V.  app.  35  , § 69  ; — Heisterus  , 1 ,c. 
hist.  4.  — S torch  , c.  ann.  Vi,  Oct.  cl. 
IV,  p.  4io. 

7.  Lin.  med.  ann.  IV,  aug  17,  p.  677. 

8.  Bailey  , sur  /’  emploi  de  V acide  hxjdro * 

cyanique  dans  les  maladies  de  Vestomac.  Ex 

London  medical  repository.  April  1828,  in 

Ferusao  , bulletin  des  scienc.  medic . Mars  , 

1829,  p.  424. 


9.  latromn.  theor.}  pract.  P.  11 , cap.  II , 
p.  443. 

10.  Med.  Versuche . Th.  N.  8. 

11.  Voi.  1.  — E Ribdlin, cur.  mill.  N.  668,— 
Reydt  , hydrophylaci  T.  1 , cap.  11,  p.  IBS, 
172,  209  ; — Baine  , med.  Bemerk.  und  Un * 
ter  such,  der  Aerzte  in  London.  B.  2 , N.  II , 
Fall.  2,  p.  155;  — Weickard  , Einladung 
zur  Kur  fur  das  Sahr  1777,  am  Kurorts  bei 
Brlickenau  im  Fuldischen  j — Scheidema»- 
del  , kurse  ISachricht  von  dem  JSutzen  und 
Gebhauche  der  zu  Briic^enau  gelegenen  MU 
neralbrunnen.  p.  118,*  — Brììck  , BeobachU 
und  Ansichlen  iiber  die  Heilkraft  Driburgs , 
V.  Hufeland’ s,  Journ.  der  pr.  Htilk , 1831, 
aprii  48. 

IS.Omodei  , annali  universali  di  medici* 
na,  1832,  ottobr.  novembr.  p.  572 
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China  Vili.  Non  approviamo  neppure  nella  cardialgia  F uso  della  china  , 
Geo  urbanofuorch£  \n  quella  che  è sintomo  della  febbre  intermittente1.  Quando 
febbri  di  siimi  fatta  presentino  aspetto  pericoloso  sarebbe  un  grave 
errore  il  curarle  col  geo  urbano  di  cui  Buchhàve  raccomanda  la 
radice  2,  o con  altri  surrogati,  come  ad  esempio  colla  centaurea  mi- 


nore 


Omfalio , IX.  Se  il  dolore  d’epigastrio  si  manifesta  in  soggetti  scrofolosi  e 
ghiande,  rachitici,  si  possono  usare  con  s curezza  4 le  ghiande  di  quercia  to- 
conio,  ecc.  state  a modo  di  caffè  , facendone  un  decotto  5 , e S’  omfalio  6 ; così 
anche  si  farà  uso  del  conio  maculato  7 quando  siavi  latente  un  vi- 
zio carcinomatoso.  Nella  cardialgia  degli  scorbutici  si  raccomandano 
il  nasturzio  acquatico  8,  il  rafano  Vaglio  10,  il  calamo  aromatico  11. 

Amari,  X.  La  cardialgia , V artritica  principalmente  , accompagnata  con 
aromatici  sintomi  di  dispepsia  si  cura  cogli  amari  e cogli  aromatici 12,  purché 
acv*  non  vi  sia  imbarazzo  di  ventricolo  o pìeltora.  Meritano  poi  lode 
speciale  in  questo  incontro  la  quassia 13}  (io  antepongo  P infuso 
semplice  di  quassia  e non  molto  carico  alla  tintura  raccomandala 
da  Ròbol),  la  radice  di  colombo  il  trifoglio  fibrino  15,  la  camo- 
milla16,  la  salvia 17,  di  cui  io  prescrivo  l’infusione  satura  ^ la  menta, 
di  cui  Knigge18  prescrive  uno  scrupolo  di  polvere  dell’  erba  con 


t.  Intorno  alla  virtù  detta  chini  nella 
febbre  intermittente  con  cardialgia,  espe- 
ri men  tata  spesso  netta  mia  pratiea  . vedi 
gli  autori  citati  al  § LXX,  14,  ai  quali  ag- 
giungi P osservazione  di  Rueff.  V.  Nov. 
act.  nat.  curios.  T.  VI,  obs.  6,  hint.  3,  p.  28. 

9.  Observat.  circa  rad.  gei  urbani  si*e 
caryophytlatae  vires  in  febribui.  ohe.  78  , 
80, 100. 

3.  Klacnig  , Misceli,  acad.  nat.  curio». 
c«nt.  Ili  et  IV,  obs.  146. 

4.  Minx  , beslàtigie  Krafte  ]der  Eicheln. 
N.  15,  p.  34;  V.  <8,  p.  S3. 

8.  Cioè  P olio,  o meglio  il  succo  cipresso 
dalle  ulive  acerbe  o dai  pampini  della  vi- 
te , misto  a zuccaro , locché  forma  il  cele- 
bre sìrupus  omphocii.  Cfr.  Cheinbao  , 1.  c. 
cap.  I , p.  194  ; — Zacutus  , 
prar.  med.  admfrab.  Sib.  11,  obs.  4. 

6.  Pericoloso  al  contrario  mi  sembra  In 
questo  incontro  P uso  del  muriato  di  ba- 
rite V.  Tuessimv,  iraameemingen . ..  in  het 
nosocomium  clinician  van  Groningen.  1805  , 
2V.  30,  e della  spugna  usta . V.  Vicat,  delect, 
observ.  pract.  N 31. 

7.  Quakin  , tentamen  de  cicuta  cap.  Il  , 
®as.  17  , p.  39  ; — Gaso  , J ourn.  de  medec . 
par  Sgdillot,  I8'2,  Mai,  p il  ; - Mììller 
in  Rest,  Magazin  fiir  die  gesammte  tìeilk, 
B.  57,  He  ft  2,  Xlt  12. 

8.  Riedun  , tin.  med.  ana.  1,  decembr. 
25,  p.  48  f. 


6.  Idem  ibid.  ann.  IV.  Jutii  7,  p.  461. 

iO.Blakcard,  collect,  med.  phys.  cent.  V, 
obs.  st. 

Il  Soleuavdbr  , ronsll.  med,  sect-  V, 
p.  517. 

12.  In  generale  quelli  raccomandati  al 
cap.  XV11I,  S LXV,  N.  III. 

13.  J.  A Ph-  Gbsrer  , Sommi,  von  Beo- 
bacht.  B.  3,  p 226;  — J.  Robol  , ex  Hande- 
linqen  van  het  Genooischap  servandis  civibus 
Deci,  p 463  in  S amml.  auserl.  Abhandl . fiir 
pr.  Jerzte.  B . 8,  p.  870. 

14.  Schiuder  in  Horb’  s , Archiv  fiir  med . 
Erfahr . 1809,  sept.  p.  133. 

13.11  20  settem.  1811,  venni  consulate  da 
una  dama  ungherese,  che  in  gioventù  pati 
assai  di  soda  e cardialgia.  GII  occhi  di  gam- 
bero soli  potevano  sedare  questi  sintomi, 
la  magnesia  non  giovò.  Dopo  una  cura 
palliativa  però  fece  uso  di  trifoglio  fibrino 
in  via  d’infuso,  suggeritogli  da  un  genti- 
luomo, e guari  perfettamente.  Dalle  me- 
morie di  mio  padre. 

16.  Amatus  , 1 , c.  cen  t.  V » curat,  39  ; — 
Forestus  , l , c.  obs.  20;  — Hartmanincs, 
praelect.  chymiatr.  p.  42;  — Fr.  Hoffmar- 
nus  , hist,  morti.  Vratislav.  ann.  1702, 
p.  350. 

17.  Act,  acad.  nat.  curios.  Voi.  11,  obs.  195. 

18.  Comment,  botanic  med.  de  mentha 
piperitide  § 24,  32,  33. 
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oleosaccaro  *,  io  antepongo  ¥ acqua  distillata  eie  rotule  } seguono 
la  cannella,  l’  acqua  distillata  della  quale  vince  mirabilmente  le  caiv 
dialgie,  massime  quelle  prodotte  dalPuso  delle  foglie  di  digitale  purpu- 
rea* quindi  il  sassafras , facendone  decotto  coi  legno1}  il  vino  medicato 
con’absenzio  e il  vino  semplice  : a proposito  di  questo  rimedio  Mare- 
scotti  dice  3:  « Io  che  dalla  puerizia  ero  soggetto  a cardialgia  trovo 
gran  sollievo  nell’uso  del  vino  caldo  ».  Io  poi  soglio  presentare  vmo  di 
apro  e di  malaga  dopo  un  pranzo  , durante  il  quale  bevetti  del- 
P acqua.  E Riedlin  4 narra  che  un  abbate,  il  quale  ad  onta  di  varii 
rimedj  non  trovava  sollievo  contro  un  molestissimo  ardore  di  sto- 
maco , ebbe  giovamento  dal  vino  moscato . Finalmente  annovere- 
remo il  caffè  5,  e la  calendula  officinale , della  quale  si  amministra 

1’  estratto  alla  dose  di  quattro  grani  per  volta6.  . . 

XI.  Trovai  pure  chi  loda  contro  la  cardialgia  e neuralgig  celiaca  cervini 

l’  asa  fetida  7,  il  muschio  8,  che  io  usai  con  frutto  contro  il  dolore 
d’epigastrio  unito  a singhiozzo  Volto  di  cajepul*0 , e di  succino  10, 
la  canfora  dl,  l’ etere l2,  a cui  ora  anteponiamo  il  liquore  anodino 
minerale  dell’ Hoffmann  , di  cui  ministriamo  cinque  goccie  su  di  un 
pezzetto  di  zucchero  alle  isteriche. 

XII,  Se  si  tratta  di  neuralgia  genuina  dello  stomaco  o del  plesso  Bismuto 
celiaco  i3,  il  principe  dei  rimedj  è l’ossido  di  bismuto14  ministrato 

di  piomba 


1.  P0TERIU8,  l.  c,5  cent.  Ill,  cap.  31. 

1.  Trnka.  1.  c.,  p.  2G8. 

8.  Tract,  de  variolis,  p.  181. 

4.  Mlllenar.  447„ 

3.  Riedlim,  millen.  941, 

6.  Rust,  Magaz.  cler  gesammt-  Heilk-  B.  27, 
St.  3,  p.  489. 

7.  A.  Uukcan,  Krankengesch.  N.  24- 

8.  Pringle  , neue  Versuche  unii  Eemerk . 
einer  Gasdlsch.  in  Edinburg.  B.  2,  iV.  19.,* 

— SchmucrEr,  1.  o.,  li,  2,  Abscb.  7,  Bemerlt. 
23,  p.  184. 

9.  Trkw  , Commerc.  lit.  Norimb.  T.  IV  , 
ann.  4734,  hebdom.  3,  p.  34  ; — Joerdens, 
ivi,  T.  V,  ann.  1733,  hebd.  9,  N.  3,  p,  66  i 

— W EiTBRKcnT,  ivi,  T.  IX,  ann  1739,  hebd. 
16  , N-  9 , p.  75  ; — D0LLFL8 , ivi , T Xll  , 
ann.  1742,  hebd.  38,  N-  2 , p.  703;  — Weu- 
LIIOF  , opp.  edit.  WlGHMAIsNl  , P.  li  , p.  710 
nella  cardialgia  da  podagra  retropulsa)  ; — 
Weickard,  vermischte  med . Scbrift.  St , 2, 
p,  143. 

10.  Thohercs  , 1.  C.,  p.  136. 

H.  Commerc.  lit.  Norimb.  ann.  1734, 
p.  317  (nella  cardialgia  podagrosa);  —Rave 
Uufeland’s,  Sourn.  der  pr.  Heilk.  B.  7 , 


St.  3,  p.  53;  — Bikd,  ivi.  B.  27,  St.  6,  p.  60 
(nella  cardialgia  per  abuso  di  venere). 

12.  Lif*D,  in  Lond.  vied.  Joitrni  T.  6,p.33, 

— Davidson,  in  medic,  facts  and  observations 
) Voi.  5,  iV.  7;  — Thomas  in  Kuhn,  pbxjsisch. 
uxid  medie.  Journ.  1802.  p.  214. 

13.  Perchè  nellealtre  cardialgie  la  cosa  è 
tutto  diversa. Spiegasi  quindi  perchèsi  possa 
revocare  in  dubbso  la  virtù  dei  rimedio  che 
stiamo  per  nominare  (Jahn,  Ausxvahl  der 
ArznexjmitteU  B,  2,  p 1092). 

14.  Odier,  1.  c ; - Belcombk  de  experien- 
tiis  Odler.  vid.  Gotting.  gelebrt.  Anzeig.  1791, 
p.  473  ; — Brf.hm  , diss.  de  usu  magisterii 
bismuthi  interno.  Jen.  1794;  - Proebvdng 
diss.  de  magisterio  bismuthi.  Rrlang  i796j 

— Baume,  in  Sourn,  de  mèd • T.  74,  p-  69  e 
Sommi,  auserl.  Abbondi,  filr  pr.  Aerzte.  B. 
12,  p.  568  ; — Thuessink,  1-  C-,  N.  29  , C in 
Verhandellngen  de  socieiet  in  s flage-  Beel. 
1;  — Marcet  in  Mèm  of  the  medical  societxj 
of  London.  Voi  6;  p.  153  e Sommi  auserl. 
Abbondi  fur  pr.  Aerate.  B-  %K,  !P-  3.29  $ — 
Wolff  in  Oofela>d’s  , Journ.  fiir  die  pr. 
Heilk-  B.  10  , St.  1 , p.  116;  — Schaeffer  , 
ivi  t St  2,  p.  115, 
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prudentemente,  cioè  in  modica  dose  di  un  terzo  di  grano  due  o tre; 
volte  al  giorno  ed  inferrottamente.  Altrimenti  operando  viensi  a di- 
struggere onninamente  la  sensibilità  dei  nervi  che  si  voleva  soltanto) 
moderare.  Lombard  1 e Omodei 1  2 tolsero  ogni  dubbio  intorno  lai 
forza,  venefica  in  vero,  dell’ossido  di  bismuto.  Ad  esso  ossido) 
di  bismuto  si  può  paragonare  non  l’ossido  di  zinco  3 4 *,  ma  lo  zuc — 
chero  di  saturno , che  io  usai  più  volte  con  successo  nelle  car- 
dialgie provenienti  da  onania,  con  flusso  di  seme,  ministrandone  lai 
sesta  parte  d’  un  grano  per  dose  con  alcuni  grani  di  zucchero. 

Oppio  Codesti  ossidi  metallici  renderebbero  mai  superfluo  Loppio» 

nella  nostra  malattia!  No  certamente.  Egli  viene  indicato  ogniqual- 
volta il  doloie  è così  atroce  , che  vi  sia  a temere  di  sopravve^nenti 
convulsioni,  e più  ancora  se  con  vomito  nelle  isteriche  e negli  ammalati i 
sfiniti  di  forze  A Aggiunge  poi  L.  Riverì  6 7 8 che  devesi  ricorrere  aii 
narcotici  allorché  per  la  veemenza  del  dolore  sovrasta  pericolo^  i 
quali  narcotici  prudentemente  amministrati  non  rare  volte  danno* 
buoni  effetti  . il  che  venne  esperimentato  anche  da  Michelotti  ® 
in  una  gentildonna  , e dal  senatore  Rayger  '•  — Nell’anno  i8io» 
una  gentildonna  della  Russia  bianca,  condottasi  a Vilna,  cadde  ivii 
m tale  paiossismo  d isteiismo  con  cardialgia  e vomito,  che  Giacque; 
colle  estremità  fredde,  come  se  avesse  preso  un  veleno:  un  grano* 
d oppio  ministratole  con  emulsione  arabica  in  brevissimo  spazio  dii 
tempo  fece  cessare  ogni  guajo.  Cose  simili  narrano  Riedli»  A Spin-, 
dler  9,  Heide10,  Deqdato44,  Dimerbkoeck*2,  Whitt43.  — È pure • 
indicato  loppio  nelle  cardialgie  con  alvo  oppilato  da  spasimo  inte- 
stinale4^, dagli  emetici46  e da’ vermi  46.  Sotto  qual  forma  dovrà  esso» 
venire  amministrato  ? Sotto  la  semplice  47. 


1.  Nuove  ricerche  sull’  uso  interno  del  sot- 
tonitrato di  bismuto. 

2.  Annali  universali  di  medicina  1852, 
Febbraio , p.  358, 

3 Kiìrksig  , diss.  de  usu  medico  calcis 
zinci  et  bismuthi.  Hai.  1792  ; — Frick  in 
Museum  der  Heilk . B.  4 , p.  205  ; - de  la 
Roche,  in  Journ.  de  méd.  T.  52,  p.  530  * — 
Negrihi,  ivi,  T.  65,  p 59. 

4.  De  la  Metrie,  observat.  de  méd.  pra- 
tique obs , 48 , p.  94. 

b.  Prax.  med.  li b.  IX,  cap,  X. 

6.  Diss,  de  imprud.  medicai  multor.  mor- 

bor.  et  mortis  causa  . § 51  , opp.  T.  VI 
p.  306.  * 

7.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  I,  ann. 
4.  obs.  lo. 

8.  L,  c.,  millen.  231. 

9.  Obs.  med.  obs.  30. 


10.  Obs.  med.  obs.  30. 

11.  Valetudinarii,  p.  20. 

12.  Obs.  med.  obs.  93. 

13.  L.  c , p.  582  , « In  solchen  Fallen  fiabe  i 
ich  kein  Mittel  gesehen,  dasso  vortrefjlich  und 
geschivind  wirkend  ware,  als  das  Laudanum  ». 

14.  Per  testimonianza  di  River  (l.  c ) e di  i 
Ettmuller  (opp.  T.  li,  P.  I,  p,  85). 

§ LX1X,  N 3. 

16.  Scheudfelder  , hist,  enarrat.  et  cu- 
rat, med.  lib.  I,  hist.  2 (metodopalliativo). 

17.  R.  Opii  puri,  granum  unum. 
Mucilaginis  gummi  arabici  , linciami 

semis. 

Mise,  adde  aquae  fontanae,  uncias 
duas. 

M.  D.  S.  capiat  tribus  vicibus.  agitato  priuss 
vase. 
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XIV.  Per  quantunque  inclinati  ai  rimedj  semplici,  non  siamo  re- 
stii nell’  usare  anche  i rimedj  composti , dai  quali  furono  talvolta  su- 
perate le  cardialgie  più  ostinate.  Appartengono  a questa  categoria  il 
decotto  di  P.  L.  Ebeiv  la  mistura  di  Craton 1  2 3,  i diversi  eli  siri 
stomatici 3,  il  bolo  di  Rhud  4 *,  le  pillole  di  P.  Poter  5 e di  Gìier- 
li  6 *,  e le  polveri  stomatiche  di  Birkmann  7 e di  B.  VeRzach  8. 

XV.  Se  il  dolore  d*1  epigastrio  si  manifesta  in  uomo  plettorico  , 
emorroidario,  o soggetto  ad  emorragie  spontanee  sollevanti,  che  rb 
tardò  o soppresse  una  consueta  evacuazione  di  sangue  , e si  mani- 
festa con  forza  tale  da  far  temere  che  sopravvenga  infiammazione  al  ven- 
tricolo, si  praticherà  con  vantaggio  il  salasso,  ma  cautamente,  molto 
più  nelle  isteriche  , e sempre  meglio  se  nel  piede.  Riporteremo 
qui  alcuni  casi:  Essendo  un  nobile  uomo  tormentato  da  gravissimo 
dolore  di  ventricolo,  Thoher  9,  osservando  che  ogni  rimedio  tor* 
nava  vano,  e ponendo  mente  al  corpo  plettorico  ed  alla  natura  me- 
lanconica di  lui,  sospettò  che  il  bruciore  di  ventricolo  di  cui  lagna- 
vasi  fosse  accompagnato  da  infiammazione  , e gli  aprì  la  vena.  Ne 
ebbe  il  miglior  esito } perocché  il  dolore^  come  per  incanto,  subito 
sparì,  nè  ebbevi  duopo  d’  altri  rimedj.  — Quanto  agli  emorroidarii 
cj  narra  Fa.  Hoffmainn10  che  un  uomo  di  quarant’  anni  dedito  al  vino, 
plettorico  ed  emorroidario, avendo  con  freddo  esterno  soffermato  un 
flusso  emorroidale,  cadde  in  cardialgia  con  febbre,  ansietà,  sete,  aivo 
impedito  e leggieri  sincopi.  Cavatagli  una  libbra  di  sangue  guarì.  — 
E per  le  emorragie  spontanee  sappiamo  da  J.  Douinet**  che  un  con- 


1.  R.  Summitatum  chamomillae  manipu- 

lum  unum. 

Mastichis  elect!  drachmas  duas. 

Incide  et  coque  in  vini  albi  s.  q.  Coletur 
(observ.  medie.  55). 

2.  Summitatum  absinthii  Pontici  , et 

chamomillae  aa.  pugil.  unum. 
Thuris  albi,  drachmam  unam. 

Coque  in  aquae,  q.  s. 

Colat.  unciarum  quatuor  adde  sy- 
rupi  croci  et  chamomillae  matri- 
cariae,  aa  unciam  semis , 

(Epistol.  med.  lib.  IV). 

3.  L 'elixir  viscerale  di  Boffm^nn.  Velixir 
vìtrioli  di  Mynsicht. 

4.  R.  Specierum  hierae  drachmas  duas, 

Et  diarrhod.  alb.  drachmam  semis. 

Myv.  cydon.  non  aromat-  q.  s.  ut  fiat 

bolus  (art.  medicar,  lib.  II.  c.  8). 

R.  Ambaris  grisei  grana  duo. 

Croci  orientalis , moschi  àà  graiinm 

unum. 


Opii  thebaici  granum  semis. 

M.  f.  pii.  ( 1 . c cap.  30). 

6.  R.  Aloes  hepaticae  drachmas  tres . 

Rasurae  eboris , limaturae  martia  aa 
drachmas  duas. 

Faeeulae  brioniae  et  aronisàà  drach- 
mam unam. 

Extracti  hellebori  nigri  drachmam 
unam  et  semis. 

Terebinthinae  Venetae  scrupulum 
unum. 

Syrupi  cachect.  Fernelii,  q.  a.  f.  pi- 
lulae  ponderis  granorum  trium . 

Cap.  septem  dies  (1.  c.  cent.  1.  observ.  29, 

p.  120). 

7.  Ved.  Rif.duw,  lin.  med.  ann.  VI.  Mar- 
tii  39,  p,  345. 

8.  Observ.  medie.  48. 

9.  C.  c.  p.  135. 

10.  L.  c.  obs.  4. 

11.  Apolog.  de  arthrit.  1.  111.  § I, 


Composti 


Salassi 

Mignatte 

Coppette 
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sole,  soggetto  subito  dopo  il  pranzo  a cardialgia  ribelle  ad  ogni  ri- 
medio fuorché  alle  forze  della  natura  , avendo  una  volta  rigettato  per 
la  bocca  molto  sangue,  fu  all’istante  liberato  dal  dolore,  il  qual 
dolore  in  seguito  domava  sempre  dietro  la  scorta  della  natura , 
cioè  con  una  emissione  di  sangue.  — Il  fatto  seguente  riguarda  le  sop- 
presse evacuazioni  di  sangue  : una  donna  (cosi  C.  M.  Adolph  ) che 
per  due  mesi  aveva  avuto  scarso  menstruo2,  fu  presa  da  cardialgia  pe- 
riodica dopo  il  mangiare  e specialmente  se  beveva  vino  del  Reno  : 
duravaie  due  ore  fino  alla  sincope  , e mentre  era  ribelle  ad  ogni 
farmaco3,  potè  domarla  con  salassi  al  piede4  e con  frequenti  pediluvi!.  ■ 
$è  si  risparmieranno  sanguisughe  quante  bastino,  sicché  in  sog- 
getto adulto  estraggano  dalle  sei  alle  otto  oncie  di  sangue  all  epiga- 
strio, o all’  ano  5 ^ e neppure  le  coppette  allo  scrobicolo  del  cuore,  se 
non  tagliate,  almeno  secche.  Galeno  infatti  ci  insegnava  già  « che  le 
coppette  al  ventricolo  in  un  istante  come  per  portento  ne  allonta- 
nano i dolori  ».  E Riverì  aggiunge6 *  « che  devesi  avere  sommo  riguardo 
affinchè  non  si  trovi  nello  stomaco  umore  crudo  o ve  ne  sia  ben  poco, 
altrimenti  il  dolore  s’  accresce.  — Le  coppette  secche  valgono  prin- 


bette  si  applicni  soltanto  una  veniusd  ut  uiuuu 
cute  sovrapposta  alla  cartilagine  , lasciandovela  finché  non  ven- 
ga all’ammalato  impedita  f inspirazione:,  allora  subito  la  si  tolga, 
e la  cartilagine  spesso  al  primo  esperimento  riprende  la  sua  posizione 
normale.  Che  se  ciò  non  riesce,  ripeta  il  chirurgo  1 operazione  una 
o due  volte  ancora,  ungendo  prima  il  luogo  alletto  con  olio  di  rose 
e vi  applichi  un  empiastro  di  mirtillo  8,  che  vi  si  lascerà  per  alcuni 
giorni.  — Che  se  tutto  ciò  non  giova  e sopravvenga  il  vomito  , 
Billard  ricorre  alf  incisione  K..  Spbergel  poi  riferisce  il  metodo 
antichissimo  di  Godronchio 


4.  Act.  acad.  nat.  Jeurlos.  Voi.  II.  obs. 
4t59  * 

2.  Lo  «tesso  Ettmuller,  che  dice  non  es- 
sere utile  per  «è  il  salasso  nelle  cardialgie 
lo  consiglia  nullameno  per  prevenire  una 
infiammazione  per  1*  acerbità  del  dolore 

0 per  derivare  dallo  stomaco  a luoghi  più 
remoti  la  materia. 

3.  R.  Whytt  fi.  c.  p 881).  Non  vuoi 
che  si  trascuri  il  salasso,  purché  moderato 
a n c he  n eg  I i i poco  n d r 1 a ci  ( « bei  j edem  S chmerze 
des  Maqens  , der  selir  heftig  und  anhallende 
ist , muss  etwas  Blut  gelassen  werden  . wenn 
es  nur  die  Krafte  des  Patienten  erlauben  ; 
denix  diese  Ausleerung  vermindert  allezeit 

die  Gefahr  der  Entziindung  und  kann  nur 
selten  Schaden  bringen  » ).  Che  se  le  san- 
guigne eccedessero, potrebbero  avvenire  pes- 
simi mali  nervosi,  come  nel  caso  di  Rigi.er 
(comiltut.  epidcra.  ann.  1778,  p.  123), 


4.  Fr.  HOFFMÀSmJS,  1.  c.  Qbs.  8. 

8,  Thilknius,  med.  chir.  Bemerk.  p.  404^ 
— Caille,  in  Hist,  tlmémoires  de  la  société 
it.  de  médec.  T.  8 . — Cfr.  Hufbland'*, 
Journ-  der  pr.  Heilk.  B.  6 , p.  663  , B.  44. 
St.  i,  p.  189. 

6.  L.  C. 

7.  Opp,  chirurg.  atlaiom.  P.  III.  1.  I. 
C*  4 § 2,  p,  389. 

8.  R.  Radio,  bistort,  hué.  cupress.  aa 

drachmam  imam. 

Mastici).  Ihuris  àà  drachmam  semis. 
Balaust.  scrupulum. 

O tei  nucis  expressi  drachmam  imam 
et  semis. 

Picis  navalis  et  terebinth,  q.  s.  ut  M.  f. 
emplastrum. 

9.  Journ.  de  médec.  T.  22,  p,  263. 

10.  Ver  such  einer  pragmat . Geschichfe  dtr 
Heilk.  B.  8 1801,  p,  !M, 
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XVI.  I clisteri  composti  dei  rimedj  istessi  che  si  consigliarono  per 
Uso  interno  diventano  sempre  più  necessari  allorché  il  vomito  im- 
pediste di  fornire  medicine  all’  ammalato  per  la  via  della  bocca. 

XVII.  Molto  volentieri  noi  applichiamo  alla  regione  epigastrica 
quei  rimedj  che  1’  indole  della  malattia  richiede  : pertanto  giusta  il 
caso  usiamo  i fomenti ,•  e per  la  cardialgia  prodotta  dà  purganti 
eccessivamente  acri  giova  un  fomento  umettante  $ se  prodotta  da 
spasimo  un  fomento  aromatico  $ se  da  vermi  un  antelmìntico  1 } se 
da  debolezza  pane  tosto  con  malvagia  e polvere  di  cannella . 
Spesso  poi  basta  1’  applicare  alla  regione  dello  stomaco  una  pelle  di 
lepre  od  altro.  — Possono  in  secondo  luogo  giovare  altre  esterne 
applicazioni  : J.  S.  Hahn  3 parla  di  cardialgia  guarita  con  una  lo- 
zione deir  epigastrio  e di  un1 2  altra  vinta  coll’  applicazione  di  panni 
freddi  allo  scrobicolo  del  cuore  , ciò  che  io  forse  non  oserei  con- 
sigliare. — Vengono  in  segito  i cataplasmi  3,  i sacchetti  che  io 
soglio  empire  di  timo  e maggiorana,  e Fa.  Hoffmann  di  molte  altre 
specie  d’erbe4 * *}  i linimenti0,  gli  empia  stri  egli  endermici  Quanto 
agli  empiastri  ogni  farmacopea  esibisce  i suoi  empiastri  stomatici}  io 
però  prescelgo  di  stendere  sopra  una  pelle  larga  un  palmo  Pempiastro 
diachylon  con  gomma,  e,  secondo  i casi*  lo  aspergo  di  canfora  in  pol- 
vere, di  oppio,  di  tartaro  emetico,  e lo  impongo  caldo  all’epigastrio. 
Raccomandasi  inoltre  un  cerotto  di  gomma  tacamaca  e di  pece  di 
nave  7 } balsamo  peruviano  ed  il  giusquiamo  8 } 1’  empiastro  anti- 
isterico  di  Whvtt  — Vi  sono  inoltre  di  coloro  che  usano  del 
magnetico  Giovò  finalmente  anche  il  fumar  tabacco.  — Il  gior- 
no 4 di  luglio  del  1821  una  gentildonna  della  Lituania  mi  as~ 
sicuro  di  avere  domata  una  soda  ribelle  ad  ogni  farmaco  coi  fumare 
tabacco. 


1.  P.  1.  Voi.  t.  sect.  11.  cap.  IV.$XXV.I0. 

2.  Ùnterricht  von  Kraft  und  Wirkung  (ics 
frìscfhen  if assert,  sect.  2.  cap.  3,  p.  114. 

3.  Di  mollica  di  pane,  latte  e zafferano; 
— di  foglie  di  salvia  , fiori  di  camomilla, 
foglie  di  menta;  — di  triaca  veneta. 

4.  L.  «.  cautel.  § 4: 

R.  Herb,  menthae,  fior. chamomil,  vul- 
gar, sambuci,  àà  manipulum . 

Baccarum  juniperi,  lauri  à&unciam, 

seminum  cumini- 

Carvi,  caryophylli  , nuda  moschatae 
aa  drachmas  dms. 


M.  cacete.  D.  ad  «acculo#  calidt  applicali» 
dos. 

8.  L’unguento  di  altea  con  canfora,  l’un- 
guento nervino  , stibiato  (nella  cardialgia 
artritica),  1’  olio  di  aneto,  d!  noce  mosca- 
ta, ecc. 

6.  Cap.  X.  S XXIX.  N.  Vili. 

7.  L.  C.  p.  87. 

8.  Poteru»,  1.  c.  cant.  111.  cap.  81. 

9.  Ehmuller,  1.  c.  p,  381. 

40.  Hell,  Nachrichten  voti  Hagnetcuren. 
iV.  3.  19.  32.  34» 


Clisteri 

Topici 


xr  • t ^Yvn^n^1  D’EPIGASTR  IO,  CIOÈ,  DELLA  CARDIALGIA,  ECC. 
Vescicanti  XVIII.  Per  un  dolore  d’  epigastrio  di  vizio  reumatico,  artritico, 
ionticoii  0 sorto  impetigine  imprudentemente  scacciata  o da  metastasi  pul- 
lutante  , giocano  assai  , colie  debile  premessegperò  ,3  vescicanti , o 
un  fonti  colo  o la  mocsa  alla  parte  affetta  i. 

X,X  Prima  di  ricorrere  a quei  soccorsi , devesi  tentare  se  giovino 
o no  ì pediluvi! , i semicupii  ed  i bagni  caldi.  .Quanto  alla  virtù 
loro  nella  cardialgia  leggasi  Riveb,  2,  G.  Horst  3 e Fa.  Hoffmans  * 

,.  11  ' r.es,tn.e  dletei‘co  sarà  regolalo  giusta  i precetti  altrove  in- 

dicati . lievitino  pertanto  diligentemente  quei  cibi  onde  per  idio- 
sincrasia nasce  la  cardialgia  : così  Riedlik  guaritila  cardialgia  colla  sola 
astinenza  da il i uva  .Quando  lo  stomaco  è troppo  irritabile,  giova  talvolta 
un  cibo  solido  . Generalmente  ricbiedesi  quiete  dopo  il  pasto,  con- 
sigliandola seriamente  fra  gli  altri  Tu.  Neumann*.  Anche  la  fantasia 
può  avere  ,1  suo  imperio  nella  malattia  in  discorso.  Narra  Wedel  9 
che  in  alcune  malattie  acute  è ottimo  S’uso  della  carlina  scandente 
raccolta  ne!  tempo  in  cui  perde  i fiori,  la  quale  guarisce  il  bruciore 


Bagni 


Regime 

dietetico 


CAPO  XX. 

della  ruminazione  nell'  uobo 


§ LXXIII. 

Definizione.  Letteratura. 


Definizione  I.  D 


!»  • . 

ùicolo  a|]eetauc^Ìi^tiratau^i”fanim^h,al!menti<cl<opo*0qnare  M "T 
P"  S6nZa  6 ^ - P-efe,  cft 


1.  La  mia  propria  esperienza  in  a 
proposito  «'accorda  pienamente  con 
di  Klb.n  (interpret,  din.  cit).  di  j 
(Z?cmer&.  uber  epid.  Krankh.  Kap.  3 . 
e di  altri,  poiché  con  un  vesicante  ì 

wm'àau'* 11  frate,,°  del  celebre  Fo 
G78S)  dalle  note  di  mio  padre). 

s L c.  p.  347.  ' 

3.  Epist.  lib.  U.  8ect.  18,  p.  600, 

*.  L.  c.  obs.  8. 


».  Cap.  XVIII.  % LXV1. 

o.  Millenar.669. 


N. 


II. 


p 44  TlSS0X’  *•  c'  B-  2*  cap.  8.  art.  3.  §7, 

p8;95ConsulL  med-  lib.  in.  oent.  u, 

can  vu?enÌlj mat‘med-  ,ib*  I.  *ect.  III. 
cap.  vili,  p.  175). 

IO.  Chir.  parvi  tractat.  2,  p.  231 

IL  Misceli,  acad.  nat.  curio«.”  dec  II 
ann.  8.  obs.  179. 

ob?.  43°Va  3CL  aCad*  nat’  curi08*  T.  li. 
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di  nuovo  masticali  e deglutiti.  La  voce  ruminazione  può  derivare 
da  rumine , il  quale  era  il  nome  dato  dagli  antichi  alp  esofago  come 
ossei  va  Lesto  r « Il  rumine  è quella  parte  del  collo  che  deglutisce 
i cibi  , pei  cui  gli  antichi  dicevano  rumare * quello  che  noi  diciamo 
ruminare  n.  Ma  poiché  il  primo  de’  quattro  ventricoli  degli  animali 
ruminanti  chiamasi  rumine , io  deriverei  piuttosto  da  questo  il  vo- 
cabolo ruminazione L — La  ruminazione  dei  Greci  poi  dicesi 
pVpVMOHÒQ  , ed  il  verbo  ruminare  pbVPvnlKeiV , pVpvna&nv  , 
PWpvxeiv , che  significa  trar  fuori  dal  basso  e triturare,  risolvere* 
mangiare  , replicare  il  cibo. 

IL  Moltissimi  ci  lasciarono  esempj  2 in  dissertazioni  3 di  uomini 
numinanti  \ in  monografie  poi  ne  parlarono  Peyer  \ Percy  e Lau- 
rekt  e Heilung  A questi  io  posso  aggiungere  soltanto  il  caso  di 
uno  scultore  milanese  cT  anni  trentatrè , il  quale  mi  consultò  il 
giorno  S di  marzo  del  i832. 


1.  In  tedesco  Wiederkauen  ossia  masticare 
di  nuovo;  in  francese  Rumination  ; in  in- 
glese Rumination j in  polacco  Przezuwac . 

2.  G.  Horstius,  centuria  problemat.  me- 
dicor.  S’spaTreyTifljóiv  , accessit  consultat.  et 
epistoi.  de  re  medica  li b.  111.  Norimb. , 
1636,  sect.  11,  p.  245.  — Salmuth,  observat. 
medicar,  cent.  tres.  cent.  1 , obs.  100.  — 
Delrio,  disquisit.  magicar.  lib.  11,  quaest, 
14.  Mogunt. , 1624.  — Ljdovicus  , de  rumi* 
natione  humana  brutorumque  in  Misceli, 
acad.  nat.  cnr.  dec.  1 , ann.  9 e lo  , 1618  , 
1679,  p.  355.— Slare,  account  of  ruminating 
man,  lately  living  at  Bristol  ; in  Philosophic 
cal  transach  Y.  , 1691  , p.  525.  — Rhodius  , 
observ.  medicar,  cent.  11,  obs.  59.  — Schu- 
Rig.  chylologia,  cap.  IV,  § 13.  — Carl,  me- 
clicinische  Ralhschl'àge.  Biidingen  1753,  19 ter 
Rathschlag . — Fabricius  ab  Aquapendbnte, 
opp  omnia.  Lugd.  Bat,  1737.  De  varietale 
ventriculi,  p.  Is7.  — Blancardus  , collect, 
med.  phys.  cent.  V.  N 38.  — Caelics  Rho- 
diginus,  antiquar.  lection,  lect.  XI.  cap.  16. 

— Velschius,  observat.  medic  episagm.  36. 

— Saovages  , nosol.  method.  Amstelod.  , 
1768.  T.  11,  p.  339.  — Herz,  Briefe  an  Aerz- 
te.  St.V,  Briefs.  — Darwin  in  Chh.  Gir- 
tanner,  ausfiihrliche  Darstellung  des  darwi- 
nischen  Systems.  Gòtt.  1799  , B.  2 , Kap.  42. 

— J.  P.  Frank,  epitom.  de  cur.  hom.  morb. 
lib.  IV,  sect.  11 , § 655  sq.  — S,  G.  Vogel  , 
anthropologische  und  medic.  Erfahrungen. 
Stendal  1805,  N.  3,  — Roubieu  , in  Annales 
de  la  soc.  de  médec.  pratique  de  Montpellier . 
T ',  9,  1807.  — Filhol,  histoire  d’une  espèce 
de  rumination.  Ivi , T.% 5,  p.  356.  — Hege- 


wisch  in  Horn's,  Archiv  ’filr  medi  Erfahr- 
1709  Sept 'mb  , p.  107.  — Tarbes  , Recueil 
period,  de  la  soc.  de  méd.  de  Paris  , redige 
par  Sedillot,  T.  46.  Paris  1813.  — Mozard 
da  Cabele,  observation  sur  un  homme  rumi - 
nant.  in  Bulletins  de  la  socièt.  philomatique. 
T.  1 » p.  5.  — Bli  mcnbach  , in  Gottingisch . 
gelehrt.  Anzeig.  , 1813  , N.  168 , e Handbuch 
der  vergi,  Anatomie.  Gott.  , 1815  , § 91.  An- 
meri,  — Percy  , in  Bibliothèque  universelle 
des  sciences , belles-lettres  et  arts.  Mai.  1819, 
P*  77,  — Nesse  Hill,  in  essays  on  the  pre- 
vention of  insanity.  — Rìchb  , in  Annales 
de  méd.  physiologique.  Avril  1828. 

3.  burgoveb  , diss.  de  ruminatione  hu- 
man. Basil.,  16*.i6,  in  Disput.  Basiliens.  dec, 
VI l , disp.  5.  — Bebtschreider  . diss.  de 
ruminatione  humana.  Goett.,  1774.  — Gol- 
dhagen,  diss.  de  ruminatione  humana  sin- 
gular! casu  illustrata.  Halae  , 1783.  — Me- 
yer , diss.  de  ruminatione  humana.  Er- 
lang. 1792.  — Bcxtor,  diss.  enarrans  rumi- 
nationis  humanae  casum.  Goett , 1802. 

4.  Mercicologia  , ossia  commentario  del 
ruminanti  e della  ruminazione  dove  espo- 
ne differenti  specie  di  ruminanti  in 
ogni  genere  d’  animali  , quindi  mostra  la 
struttura  degli  organi  della  ruminazione 
con  (avole,  quindi  tratta  delle  cause  e van- 
taggi della  ruminazione.  Basii,  1605,  p.  62. 

p.  220. 

5.  Dictionnaire  des  scienc,  medicates.  T.  32, 
p.  526. 

6.  Ueber  das  ìfiederkàuen  bey  Menschen. 
fliirnb.  1823, 
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% LXXÌV. 

Sintomi,  Autopsia, 

Sintomi  ^a^irnentI‘man^at*conav*^tà(corac avveniva  tra  gli  altri  a!  mona 
co  osservato  da  Fabbro  d'ÀQUAPErmENTE)  1 o presto  o tardi  ritornanco 
senza  sforzo  in  bocca:  Salmuth  dice  dopo  un  quarto  d'ora*  Tar— 
bes  dopo  una  mezz’  ora  ; Velsch  dopo  un’  ora;  nel  mio  ammalato  os-- 
servai  avvenire.il  ritorno  dei  cibi  dopo  due  ore;  Herz  dopo  cinque?} 
e Carl  dopo  sei  e anche  sette.  Quindi  poco  esattamente  disse  Bent- 
schmeider:  « La  ruminazione  comincia  subito  dopo  il  pasto,  o dopo  imi 
quarto  d'ora  od  una  mezz"  ora,  e finisce  nello  spazio  da  una  fino  a settore»,». 
La  ruminazione  poi  avviene  per  io  più  senza  nausea,  anzi  spesso  com 
senso  di  piacere  w.  Che  se  Louis  riferisce  a esservi  nei  suoi  din— 
torni  un  giovinetto  che  rumina  senza  alcun  piacere,  anzi  con  disgusto,, 
e benché  1 ammalato  di  Tarbes  annunziasse  una  leggier  nausea  nei 
ruminare  , F ABaiziO  d’Aquapendente  ci  parla  di  un  nobile  Padovano) 
che  ruminava  con  senso  di  molto  piacere,  locchè  pur  dice  verni  P am- 
malato da  me  visitato.  I cibi  deglutiti  ritornano  in  bocca  o con  ordine  in- 
verso, o promiscui.  Così  lo  speziale  di  cui  parla  Gio.  Pietro  Fatiti 
potè  ruminare  a suo  pacete  la  metà  dei  cibi  ingeriti  a lauto  pran- 
z°;  e un  altro  distinguere  il  sapore  di  tutto  acì  uno  ad  uno  nel- 
1 ordine  inverso  di  quello  che  avevali  ingeriti.  Lo  scultore  da  me) 
visto  ruminava  promiscuamente.  — I cibi  poi , almeno  da  prin- 
cipio, ritengono  il  proprio  sapore:  e lo  scultore  mi  disse  che  i cibi 
rumina  i topo  due  ore  del  pasto  conservano  il  proprio  sapore,  dopo^ 
poi  si  fanno  acidi  ed  ingrati  da  doversi  rigettare,  Button i-  2 * * final- 
men  e ossei  vò  « che  i cibi  deglutiti  che  ritornano  in  bocca,  sulle  prime 
anno  i oro  sapore,  ma  quindi  col  ripetersi  la  ruminazione  s’  ina— 
U Iscono  • e finalmente,  se  la  ruminazione  dura  ancora  qualche  tem- 
po  , prendono  un  agro  sì  forte  da  allegare  i denti  in  modo  che 

LLr-Sr°n0  P,Ù  niente-  — Qualche  Tolta  poi  i cibi 

mrmì  ri*  Sl  a?no  “°^CI  ì posl  un  ammalato  diceva  w Davvero  che; 
che  nrnvn^3 Ulie^e  purissimo  , tanto  è soave  il  dolce 
sticazione  on  ^mPre  Però  i cibi  obbligano  a nuova  ma- 

pendente  r n°^  ' 110  M e Pad°vano  di  cui  parla  Fabrizio  d'Aqua- 
nainava  e non  masticava  ; e 1’  ammalato  da  me  visto  rb- 


i-  Un  ammalato  di  FVobieu  , 1.  c.  « 

geoit  aree  voracité  surtout  de  la  viande 

Riche  , dice  d.  un  suo  ; » ce  sujei  a 

nucllement  faftn;  ilmange  aveclemtmer 

k$  alnnens  Vegétaux  et  animarne  : U m 


un  peu  de  preference  pour  ces  dernier s.  il 
mange  vite  ». 

2.  L.  c.  fot.  8 

5.  Uistor,  nard.  Antonti  Recchi,  p. 
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volgeva  un  po’ per  bocca  i cibi  * e ringhiottivali  senza  masticarli.  — 

Più  facilmente  e più  presto  ritornano  alla  bocca  i vegetabili 1 ed  i 
liquidi  : il  mio  ammalato  infatti  rigurgitava  prestissimo  i legumi  : 
le  frutta  mature  e fresche  al  contrario  poteva  ritenerle  lunghissimo 
tempo  nello  stomaco  senza  molestia.  Quanto  ai  liquidi  poi  Baston 
dice2:  « Se  si  deglutirono  sostanze  liquide  , nasce  volontà  di  rumi- 
nare durante  il  pasto  ; se  solide  , rimangono  per  qualche  tempo  nei 
ventricolo,,  poi  tornano  in  bocca:  se  sono  cibi  bazzotti  la  rumina- 
zione tiene  un  tempo  di  mezzo  agli  altri  due.  Così  alcuni  di  tali 
ammalati  del  resto  sono  sanissimi  ; molti  si  lagnano  d’  amarezza  di 
bocca 3 , di  tensione  d’epigastrio , di  dispepsia , di  cardialgia,  di 
rutti4,  di  coliche  5,  di  difficoltà  a scaricare  l’alvo,  o di  rilascia- 
mento ( come  il  mio  scultore  : V ammalato  di  Riche  , avea  prolasso 
dell’  intestino  retto) , finalmente  di  peso  al  capo  , che  recava  grave 
molestia  al  mio  ammalato. 

IL  I cadaveri  degli  uomini  ruminanti  offersero  : esofago  carnoso 6,  Autopsia 
ventricolo  amplissimo  ( così  Fabrizio  d’ Acquapendente  dice  del  suo 
ammalato  «morì,  e,  aperto  il  cadavere,  offerse  un  ventricolo  di  non  più 
vista  grandezza  e molto  aspro  nella  superficie  interna  ) ; quindi  in 
alcuni  lo  si  trovò  doppio,  benché  F.  Bartholino  7 dica:  « Io  non 
dubito  che  nell’ uomo  ruminante  di  Salmuth  e di  altri,  il  ventricolo 
fosse  doppio  ; ma  per  me  ritengo  che  un  ventricolo  veramente  doppio 
non  si  osservasse  che  in  mostri8.  Nè  basta,  chè  in  tanti  esempj  di  ven- 
tricolo a due  capacità  9,  non  se  ne  trovò  uno  d’uomo  ruminante.  Lo 
stesso  si  dica  degli  spostamenti  del  ventricolo.»  — Oltracciò  si  rin- 
venne il  ventricolo  più  fibroso  del  consueto  : Etmuller10  almeno  dice: 

« Nei  soggetti  ruminanti  si  trova  il  ventricolo  fibroso  e più  carnoso 
del  solito,  come  se  fosse  rivestito  di  muscoli.  « — Altri  invece  offer- 
sero stomaco  più  piccolo  del  normale  con  superficie  liscia  e molle  41  ; 
finalmente  scirro  al  pancreas 12.  » Noi  poi  brameremmo  che  si  esami- 
nasse in  loro  anche  1’  encefalo. 


1.  « VegetabUien  werclen  hàufìger  wie- 
dergekauet  als  Fleschspeisen  » (Heiling, 
L I.j  p.  17). 

2.  I.  c.  p.  6. 

3.  L’ammalato  di  Riche,  1.  c.  « long- 

iemps  après  avoir  mangè  a la  sensation 

d ’ une  lèdere  amertume  dans  la  bouche.  >3 


4.  Roubieu  dice  del  suo  ammalato,  I.  c. 
« il  ètail  tourmenté  de  rapports  , après 
lesquels  il  èprouvait  line  veritable  rumò 
nation.  33 

5,  Riche  , 1.  c. 


6.  Bonnet , sepulchr.  anat.  T.  II,  lib. 
Ili  , sect.  VI. — Fabric.  d’Acqcapenden- 

TE,  1.  C. 

7.  Anatomia  reformata.  Lugd.Bat.4751, 
lib.  I , cap.  IX , fol.  50. 

S.  Gap.  XV,  § L.  N.  2. 

9.  Ivi  , N.  3.  (Ivi.  N.  4). 

10.  Praxis  lib.  I , sect.  IV,  cap.  I. 

11.  NessE  IIill,  1.  c. 

12.  J.  P,  Frank,  1.  c.,  § 657.  — Vo- 
gel, diss.  de  pancreatis  nosologia  gene- 
rali. Hal,  1819,  p.  17, 


Voi.  III. 
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§ LXXV. 


Predispo- 

nenti 


Eccitanti 


Cause. 

* 

I.  La  malattia  di  cui  parliamo  affligge  particolarmente  i maschii 
ed  i giovani^  e domina  talvolta  in  inverno  \ In  prova  di  tali  asserì 
zioni  basterà  il  dire  che,  eccettuato  il  caso  citato  da  Ludovich  2,  tutu 
i casi  di  ruminazione  a me  noti  si  verificarono  in  maschii  ; e Richii 
conobbe  un  ammalato  affetto  da  ruminazione  che  non  aveva  più  <3d 
nove  anni.  Sonvi  di  coloro  che  incolpano  un  vizio  ereditario  3 , sodo 
prattu  tto  allorché  il  figlio  nasce  da  genitore  fornito  di  corna  cutaneie 
Infatti  Fabr.  d’  Acquapendente  4 , dopo  di  aver  riferita  Y auptosia  dtlei 
suo  gentiluomo,  aggiunge:  « Faremo  oltracciò  osservare  che  ilpadrri 
di  costui  portava  prominente  sulla  fronte  un  cornetto  durissimo  delibi 
grossezza  d’  un  dito  mignolo , lungo  quanto  un5  uliva  di  Spagnai  J 
della  sostanza  delle  unghie:  dal  che  per  avventura  ci  si  vuol  far  inn-i 
tendere  che  il  genitore  di  esso  lui  avesse  qualche  affinità  cogli  anmj 
mali  cornuti,  nè  perciò  doversi  maravigliare  se  il  figlio  qualche  cosso 
da  padre  siffatto  ereditasse.»  — Rhodio  poi  riferisce  che  un  monacai 
ruminava  con  qualche  piacere  : e F.  Bartholino  aggiunge  che  esssti 
monaco  non  solo  ruminava,  ma  era  anche  bicorne  5.  Nàrransi  molliti 
altri  ancora  più  assurdi,  che  noi  passeremo  di  buon  animo  sotttal 
silenzio.  Schurig,  per  esempio,  racconta6:  che  un  uomo  nefandi! 
aveva  avuto  commercio  con  una  giovenca,  la  quale  dopo  alcuni i 
mesi , partorì  un  fanciullo , il  quale,  come  uomo  perfetto  battezzi! 
zato  ed  educato  cristianamente,  diventò  un  fior  di  galantuomo  : ssj 
non  che  mostrava  ìe  tendenze  da  giovenca , di  pascere  nei  praltj 
e ruminare  dell’  erba,  - — E Prevot  1 narrò  a'’  suoi  scolari  in  Pai" 
dova  il  caso  di  un  Genovese  di  cinquantanni,  che  ruminava  fi  r 
dall’ infanzia,  non  per  altra  cagione,  se  non  perchè  ^ essendo  ani 
coca  bambino,  e mortagli  la  madre,  per  due  anni  aveva  succhiata 
J latte  caldo  dalie  poppe  d’  una  giovenca.  Della  qual  cosa  Pryer  ì si 
sfoiza  di  rendere  ragione  così:  Privo  di  ogni  educazione,  osseir-: 
vaiu 0 la  giovenca  nutrice,  e guardandola  attentamente,  ss 
assuefaceva  egli  stesso  alla  ruminazione  degenerando  per  quella  fisa 
migliare  società. 

II.  Leggiamo  casi  gravissimi 3 di  ruminazione  prodotti  da  ghiott 


1.  VoGEL,  I.  C. 

2.  |.  c, 

3.  Un’altra  ruminazione  poi  ha  ori- 
gine dalia  nascita,,  sicché  dai  genitori 
passa  nei  figli  ed  esiste  in  vita.  (R.  A.. 
Vogel,  praelectiones  de  cogli,  et  cur. 
hom.  morb.  § 536.) 


A.  1.  c. 

5.  De  unicorn,  cap.  II,  Cfr.  e la  sun 
hist.  nat.  cent.  1 , N.  39. 

6.  1,  c. 

7.  I.  c.,  p.  65. 

3.  u M.  R . . . maitre  de  forges  tré  1 
opulent , cut  j à Vàge  de  trente-deux  ans 
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tornia  e da  contusioni  deli*  epigastrio  4 ; ma  benché  , come  osserva 
Peyer  2,  la  ghiottornia  promova  sovente  il  vomito,  non  si  può  dire 
precisamente  causa  di  ruminazione  ; poiché  nell’  immensa  quantità 
dei  ghiottoni , di  cui  la  terra  sovrabbonda,  si  conoscono  pochi  ru- 
minanti. E perchè  non  si  fece  qui  menzione  alcuna  dell’  onania  ? A 
nessuno  è ignota  tuttavolta  Y influenza  dell*  istinto  del  sesso  sul 
ventricolo 3 e sulla  stessa  ruminazione.  Un  mio  ammalato  , con- 
tando appena  sedici  anni , erasi  dato  perdutamente  alia  mastur- 
bazione, e che  dopo  quattro  anni  abbandonossi  all’ abuso  del  coito  ; 
quindi,  avendo  incompleta  erezione,  ed  essendo  afflitto  da  cattive 
digestioni , finalmente  cadde  in  notturne  e diurne  polluzioni  che 
durano  ancora  presentemente.  Così  un  ammalato  di  cui  parla  Tàr- 
bes  , sciolto  il  matrimonio,  guari  dalla  ruminazione. 

III.  Si  cercò  la  causa  'prossima  della  ruminazione  nell’uomo  nella  Causa 
debolezza  dell’esofago4,  nella  ostruzione  del  piloro5,  in  concorso  della  prossima 
depressione  del  diaframma  e dei  muscoli  dell’addome  6 ; quindi  nel- 
1’  atonia  dei  visceri  che  servono  alla  digestione  7 ; nella  lesa  armonia 
tra  le  fibre  longitudinali  e trasversali  del  ventricolo  , seguendone  il 
moto  di  esso  lui  retrogrado  8 ; come  pure  nella  prava  consuetudine 
di  forzarsi  al  rutto , onde  finalmente  ne  viene  allo  stomaco  il  moto 
inverso  , indipendente  dalla  volontà  ; concorrendo  a queste  cause 
soprattutto  ora  V esercizio  del  corpo  9,  ora  la  quiete40,  e la  pressione 


et  à la  suite  d’une  orgie , en  4 798.,  une 
indigestion  doni  il  pensa  mourirj  car  , 
pendant  quarante  huit  heures  , elle  pre- 
senta plusieurs  symptòmes  et  tons  les 
dangers  d’un  violent  Colera  Morbus,  il 
fut  longtemps  à se  rélablir  , et  quelque 
reserve  qu  il  pùt  ètre  sur  le  choix  et 
sur  la  quantità  de  ses  alimens  , il  lui 
sui'vientj  presque  tous  les  jours  après  son 
diner  jiine  sorte  de  hocquet  qui  fut  d’a - 
bord  très-bruyant , et  qui  finii  par  de- 
venir si  sourd,  qu’ il  ne  tail  plus  entendu 
que  de  lui  seul . . . Peu  à peu  quelques 
portions  dJ alimens  remontèrent  uvee  Vé- 
ructation  dans  la  bouche3  qui3fermée  par 
décence  ou  par  honte  , ne  les  laissait  pas 
échapper  au  dehors  , et  les  refoulait  3par 
une  deglutition  insensible , vers  Vesto- 
mac.  Ces  alimens  ainsi  ramenés  ne  dé- 
plaisaient  pas  au  palais  , à peine  éta- 
ient-ils  quelquefois  acescens ; ils  avaient , 
le  plus  souvent,  conservò  leur  godi  et 
leur  saveur.  » Percy  et  Laurent  j 1.  c. , 
p.  534. 

4.  u Un  conscrit  se  rendant  à V arme  e 
d’ Italie  entra  à V hospital  Saint- Eloi  de 
Montpellier  se  plaignant  d un  vomisse - 


ment  qui  lui  faisait  rejetter  presque  tout 
ce  quii  prenait  , doni  il  rapportali  la 
cause  à une  chute  déja  antienne  sur  Ve - 

stomac Ce  vomissement  élait  une 

vraie  rumination . » (ivi  p.  530.) 

2.  ì.  c.,  p.  68. 

3.  Cap.  XVi . § LIV,  N.  7,  § LV,  4 , 
§LVI,  5.  — Cap.  XVIII,  § LX1V,  3. 
— Cap.  XIX,  § LXIX , 3. 

4.  Metzger  , 1.  c. 

5.  Cullen.  Anfangsgrunde  der  Arz • 
neyw.  Nach  der  Alea  cnglischen  Ausg. 
ìibersetzt.  B.  3,  p.  4 81,  Leipz.  4 780. 

6.  Heiling  , I.  c.  p.  35. 

7.  Richter,  speciali.  Therap.  B . 4.  p.  67. 

8.  Darwin,  experiments  establishing  a 
criterion  between  mucilaginous  and  pu- 
rulent matter  : and  an  account  of  the  re- 
trograde motions  of  the  absorbent  vessels 
of  animal  bodies  in  some  diseases.  Lich- 
field, 47 80.  Cfr.  Girtanner,  I.  c.  — Vedi 
anche  Gregory  ( Uebersicht  der  theoret. 
Arzney wissensch.  A.  dem  Lat.  Th.  4 
Leipz . 47  84  , § 664).^ 

9.  « Professor  TVestendorf  in  Gi/s- 
trow  konnte  jedesmal  wiederkauen  , 
wenn  cr  wolltc , dock  wurde  er  auch 
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all5  epigastrio  i.  — Or  gioverà  conoscere  le  diverse  opinioni  suirin«i 
flaenza  della  nostra  volontà  nella  ruminazione,  essendosi  su  ciò  mol- 
tissimo discusso.  Bonnet  2 la  ritenne  un  atto  di  libera  volontà , pen 
cui  si  richiama  dallo  stomaco  per  mezzo  di  una  membrana  parti- 
colare una  porzione  di  cibo,  e quando  si  vuole  : nella  stessa  manierai  i 
che  quel  Maltese  rigettava  a suo  piacimento  tutti  i iiquori  bevuti,  edi 
altri  rimettono  il  fumo  di  tabacco  deglutito.  — Blanembach  3 cibi: 
narra  di  quattro  uomini  che  potevano  a lor  piacimento  ruminare  e? 
lasciare  la  ruminazione.  — Gio.  Pietro  Frank4  dice  di  un  suo  am—  j 
malato  : « Dopo  un  pasto  più  lauto  del  consueto , poteva  ruminare  ai 
suo  libito  la  metà  dei  cibi.»  * — Al  contrario  Fabr.  d Acquapendente  5, 
dice  : « Essendo  i muscoli  gli  stromenti  del  moto  libero  e volontario, 
e la  ruminazione  non  facendosi  per  alcuna  forza  di  muscolo,  opi- j 
niamo  che  la  si  debba  escludere  dai  moti  volontarj. » — E Haller6::  1 
« L’uomo  certamente  non  ha  alcun  arbitrio  sullo  stomaco.  » — R.  A..  ! 
Vogel  7:  « La  ruminazione  umana  poi  non  è libera,  ma  forzata  e 
involontaria,  la  quale  si  apprende  all5 uomo,  voglia  o non  voglia.»  — - 
Così  la  pensa  anche  Gruner  8.  — Bentscneider,  ci  insegna  che,  « la 
ruminazione  morbosa  è il  ritornare  involontario , o piuttosto  forzato 
dei  cibi  non  elaborati  dal  ventricolo  alla  bocca,  con  volontà  di  rima- 
sticarli, » — quanto  a me  così  scioglierei  la  questione:  la  ruminazione 
umana  in  origine  è involontaria  o piuttosto  forzata;  quando  poi  una 
volta  è stabilita , alcuni  ammalati  hanno  la  facoltà  di  provocarla.  Il 
mio  ammalato  però  tal  facoltà  non  possedeva.  • — In  quanto  poi  ai 
vizio  del  i uttare , Gio.  Pietro  Frank  dice  « Quelli  poi  che  dopo 
aver  mangiato  ingordamente , poco  masticando,  mentre  hanno  i cibi 
nuotanti  nel  vino,  si  sforzano  a replicati  rutti  (come  gli  ipocondriaci): 
costoro  rigurgitano  senza  nausea  i cibi  deglutiti  insieme  colEaria  , o 
non  ancor  cangiati  o convertiti  in  un  dolce  chimo  . . . . e vi  saranno 
di  quelli  cui  piacerà  il  richiamare  in  bocca  il  cibo  dallo  stomaco  ; ma, 
ripetendo  incautamente  tale  esperimento  , assuefanno  lo  stomaco  ad 
un  moto  inverso,  sino  a prenderne  la  consuetudine,  a cui  non  ponno 
piu  resistere.  » Horstio  aveva  già  detto  : « A nessuno  avviene 


durch  zu  starke  Bewegung,  besonders 
dardi  Fahren  nach  Fische J dazu  gena . 
ihiget.  « (Heiling  , I.  c.,  p.  i 2.) 

40.  Buxton  , I.  c.,  fol. 

4.  Sauvages,  1.  c. 

2.  1.  c. 

3.  I,  c. 

4.  1.  c. 

!•  c.,  p.  436. 

0.  Elem.  physiol.  T VI  lih  XIY 
sect.  IV,  § XV.  9 ,lb*  A ^ J 

7.  R.  A.  Vogel.  1.  e.,  § 535. 


8.  Nella  traduzione  ted.  con  note  pa- 
tologiche di  Gaubio  Berolini  , 4797  . 
§ 797. 

9.  I.c.  Buxton,  dice  di  un  suo  ammalatOj 
L.  e.,  fol.  40:  « Movendosi  violentemente 
dopo  cena,  la  già  forte  ruminazione  cessa 
o si  fa  minore  : al  contrario  un  moto 
regolato  non  la  impedisce.  >-• 

40.  Opp.  med.  T.  II,  oss.  9,  Sauva- 
ges , 1.  c.  — « Ein  Taubstummer  im 
Berliner  Institut  verscliluckte  jede  Speise 
Bissenweise , hohlle  sie  nach  Verlau/ 
einer  halben  Slunds  durch  einen  star— 
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questa  sordida  maniera  di  mangiare,  se  non  a coloro  che  divorano, 
anzi  che  mangiare  i cibi,  senza  neppur  masticarli.»  — E Peyer4  narra 
di  taluno , che  da  fanciullo  era  stato  soggetto  a rutti  acidi , e che  , 
giunto  ai  trent’ anni , non  potè  lasciar  di  ruminare,  parendogli  di 
gustare  cosa  ghiotta,  tanto  eragli  dolce  il  cibo  rigurgitato. 

§ LXXVL 

Diagnosi . Prognosi.  Cura . 

I.  La  ruminazione  umana  non  deve  negarsi 2,  perchè  morbosa,  ma  Dia 
va  distinta  dalla  ruminazione  dei  bruti  3 , indizio  di  sanità,  ed  effetto 
di  una  particolare  struttura  di  corpo;  imperocché  tutti  sanno  che  gli 
animali  ruminanti  affetti  da  qualche  malattia  lasciano  di  ruminare. 

« Sono  cause  poi  della  ruminazione  ( legge  di  natura  imposta  a diversi 
animali),  il  ventricolo  diviso  in  molte  parti  e la  mirabile  costruzione 
del  medesimo,  quindi  il  passare  dei  cibi  allo  stomaco  senza  essere  ma- 
sticati. Quattro  sono  le  parti  che  costituiscono  questo  vasto  loro  ven- 
tricolo : P ingluvie  o acquaticolo, , il  reticolo  , Y omaso  o centifelle  e 
finalmente  X abomaso  o fascicolo.  Angusto  è il  passaggio  dal  primo  e 
dal  secondo  al  terzo  ventricolo.  Quest'ultimo  riceve  le  bevande  per 
un  solco  che  proviene  dall’esofago,  ora  aperto  affinchè  entrino  le  be- 
vande nell’ingluvie  e nel  reticolo,  ora  chiuso  affinchè  in  lui  solo  le 
bevande  si  versino.  Quindi  il  cibo  copioso  e poco  masticato  entra  nel 
primo  e nel  secondo  ventricolo , e cosi,  stimolandoli,  li  invita  a con- 
trarsi e a respingerlo  per  le  medesime  vie.  Resiste  infatti  il  reticolo 
alla  discesa  dei  cibi  ancora  troppo  solidi,  e quindi  vengono  per 
l’esofago  e per  le  fauci  rigettati  tre,  quattro  volte, o fin  che  basti  per 
essere  rimasticati  e commisti  alla  saliva  dell’  animale.  Sonvi  altri  ani- 
mali che,  forniti  di  un  ventricolo  semplice,  si  dice  che  ruminino , ma 


ken  Druck  mit  beiden  geballten  Hàn- 
den  auf  die  Stelle  des  Magens  wieder 
herauf , und  ist  ein  fòrmlich  wieder - 
kauendes  Thier. » (Eschke  in  HufelaNd’s, 
Journ.  derpr.  Heilk.  1810.  Octob., p.  27.) 

4.  1.  c. 

2.  Soemmerring  ( von  dem  Baue  des 
medschl.  Kòrpers.  7 'h.  5.  Frank/.  4796_, 
p.  278)  nega  la  ruminazione  nell’uomo, 
dicendo  : « Ein  Wiederkauen  findet  bey 
dem  Menschen  nicht  statt,  da  er  weder 
einen  hiezu  fàhigen  Magen,  nodi  irgend 
eirie  andere  wiLikuhrliche  Gewalt  ilber 
seinen  Magen  besitzt.  TV as  man  biswei- 
len  so  nannte , war  nur  ein  krankhafles 
Aufstossen  der  Speisen  aus  dem  Schlun • 
de,  oder  aus  dem  Magen  in  dem  Mund.  » 
Risponde  però  sapientemente  HeiliNg 


(1.  c. , p.  27  ) : a Dass  das  menschlidie 
JViederkauen  nidit  gerade  von  dersel- 
ben  Art  sey , wie  jenes  der  Thiere , ist 
allerdings  riditi g , weil  dem  Menschen 
die , den  wiederhauenden  Thieren  eigen - 
thiimliche  Einrichtung  des  Magens  hiezu 
fehlt.  Daraus  aber  den  Schluss  ziehen 
wollen , dass  bei  dem  Menschen  nicht  ein, 
dem  thierischen  àhnliches  JViederkauen 
entstehen  kònne,  ist  ohne  Grund.  » 

3.  Su  questa  leggansi  Joan.  Aemilianus: 
naturalis  de  ruminantibus  historia:  Ve- 
nez.,  4 584  ; — Peyerus,  op.  c.  ; — Lu- 
dovici, I.  c.  ; — Perrault,  oeuvres , Paris , 
4686  j — Ch.  Price,  a letter  relating  to 
the  villi  of  the  stomach  of  oxen , and  the 
expansion  of  the  cuticle  through  the  duc- 
tus alimentale s , in  Philosophical  Tran - 
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non  è quello  un  vero  ruminare.1»  — Asserisce  Bentschneider  2 , 
che  la  ruminazione  non  si  può  annoverare  tra  le  più  insolite  malattie, 
poiché  nei  pochi  anni  di  sua  pratica,  in  cui  prestò  attenzione  partico- 
lare a questa  malattia,  trovò  parecchi  uomini  ruminanti;  e perchè  inol- 
tre, non  arrecando  la  ruminazione  alcuna  molestia  , pochi  son  quelli 
che  ricorrono  all’arte  medica.  Non  ostante  tutto  ciò,  sosteniamo  che  la 
ruminazione  nell’ uomo  è una  malattia  rarissima,  che  affligge  per  lo 
più  gli  ipocondriaci 3,  e qualche  volta  è una  simulazione.  Peyer  /l  in- 
fatti non  potè  raccogliere  dai  fasti  della  medicina  che  dieci  esempj  d uo- 
mini ruminanti.  Morgagni  dice  6 : « Nè  io  nè  Valsalva  potemmo  ve- 
dere uomini  ruminanti;  e non  ne  sparammo  neppure  alcun  cadave- 
re. » — R.  Vogel  6.  « È cosa  inaudita,  dice,  che  1’  uomo  rumini  come 
i bruti,  e renda  il  cibo  ruminato  al  ventricolo  da  digerire.  » — EG. 
P.  Frank  esaminando  1’  asserzione  or  or  citata  di  Bentschneider  , 
scrive  7 : « che  se  mi  faccio  a considerare  la  mia  pratica  che  si  estese 
fra  tanti  popoli  in  42  anni,  non  mi  occorse  che  un  unico  caso  di 
vera  ruminazione,  offertomisi  il  giorno  22  novembre  4793,  nello 
speziale  Ravizza  di  Magenta,  provincia  di  Pavia.»  Io  poi,  posso 
dire  di  esser  giunto  ai  60  anni  prima  che  mi  capitasse  il  solo 
caso  da  me  osservato  di  ruminazione  umana.  Quanto  alla  rumina- 
zione simulata,  l’uomo  di  cui  parla  Darwin  8,  buscava  denari  dal  pub- 
blico deglutendo  grani  di  ribes  bianco  e rosso,  e richiamandone  alla 
bocca  quel  numero  che  il  pubblico  stesso  cercava.  Chi  non  dirà  : Costui 
è un  ciurmadore?  — A me  pure  è sospetto  il  caso  del  coscritto  di  cui 
parla  Roubie  , in  quanto  che  costui  « vomissait  ou  ruminati  à son 
gré.  » — Si  deve  poi  distinguere  la  ruminazione  dalla  rigurgitazione 
dei  cibi  per  vizio  deir  esofago  9,  e per  rutto  che  rigetta  dal  ventricolo 


sactions.  Voi.  35.  N.  404^  p.  552  ; — J, 
Th.  Klein  discursus  de  ruminantibus  in- 
primis  cum  ejus  summa  dubiorum  circa 
Linnaei  classes  quadrupedura  et  amphi- 
biorum;  — L.  J.  M.  DaubentoN  sur  le 
mécanisme  eie  la  rumination , nelle  Mémoi- 
res  de  V Académ.  des  sciences  de  Paris , 
aim.  1 70S,  p^  389  j — P.  Camper , Lessen 
over  de  thans  zweerende  veesterfte.  Leeu- 
warden,  1769,  p,  27  ; — Brugnone.,  sur 
les  ammaux  rununans  et  la  rumination . 
Mém.  de  V Acad.  lì.  de  Turin,  a.  1805- 
1810.  T,  9.  Scienc.  et  mathem.  hist.  jj. 
Cl.j  — J.  Ch.  Fr.  Bornemann,  diss.  de 
ruminatione,  Goett.  1812*  — Cfr.  come  pu- 
re Legons  d*  anatomie  compare  e de  MM. 
Cuvier  et  Duméril;  — Girard,  traité s ur 
la  rumination,  Paris  1820. 

1.  J.  P.  Frank  , 1.  c.  § 656.  — Cfr. 
Neergard,  commentatici  an  veruna  discri- 
men  organorum  digestioni  inservientiurn 


inter  animalia  herbivora  3 carnivora  et 
omnivora  reperiatur  ? Goett.  1805. 

2.  1.  c.  j p.  4. 

3.  Berner,  diss,  aeger  ruminans  cum 
asthmate  hypochondriaco.  Hai.,  1709  ; 
• — L’ammalato  di  cui  G.  P.  Frank  era 
da  45  anni  affetto  d’ ipocondriasi.  — Ogni 
ammalato  di  ruminazione  offri  vestigi  d’i- 
pocondriasi.  Soffrendo  poi  molto  il  cer- 
vello nella  ipocondriasi,  dovrebbesi  osser- 
vare se  ciò  pure  avvenga  nella  rumina- 
zione. 

4.  I.  c. 

5.  De  sed.  et  caus.  morb.  Epist.XXiX. 
ari.  5. 

6.  De  cogli,  et  cur.  morb»  § 535. 

7.  In  una  nota. 

8.  I.  c. 

9.  Cap.  Vili.  § XXIII— IV.--  Il  ro- 
mito esofageo  ( in  cui  i cibi  neppure 
giungono  al  ventricolo,  e per  lo  più  si 
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soprattutto  gli  alimenti  ad  esso  contrarj  per  idiosincrasia  : e chi  per 
vero  dotato  di  mente  sana  ci  spaccerebbe  per  ruminazione  Terutta- 
zione  che  provava  una  donna  ogni  volta  che  mangiava  cavoli 4?  — 
Distinguesi  finalmente  la  ruminazione  dal  vomito  2,  specialmente  se 

volontario  3.  . 

II.  La  ruminazione,  quand’  è sintomo  d’  altra  malattia,  desume  la  "rognosi 

prognosi  dalla  malattia  primitiva.  Essa  per  sè  non  osta  ad  una  lunga 
vita  e meno  del  vomito  si  oppone  alla  nutrizione  ; poiché  da  una  os- 
servazione di  Prevot  4,  sappiamo  che  un  Genovese  di  cinquant’  anni 
ruminava  fin  dall’infanzia  ; e V ammalato  di  cui  parla  G.  P.  Frank  , 
potè  sostenere  la  ruminazione  per  40  anni,  benché  affetto  da  scirro 
al  pancreas.  Il  ventricolo  poi  nella  ruminazione,  per  quanto  avida- 
mente si  rigetti,  non  viene  defraudato  di  cibo;  poiché  questo  vi 
ritorna  abbastanza  prontamente,  meglio  preparato,  e misto  assai 
meglio  colla  saliva  : nè  può  avvenirne  danno,  se  non  quando  il  moto 
peristaltico  per  mala  consuetudine  avvenga  inversamente  per  alcune 
ore  5.  Fabr.  d’àcquapendente  riporta  l’esempio  di  un  monaco  rumi- 
nante , morto  di  sfinimento,  perchè  rigurgitava  il  cibo  con  tanta  avi- 
dità che  avea  sempre  fame  e sempre  avea  bisogno  di  nuovo  cibo.  Bi- 
sogna però  credere  che  la  macilenza  e la  tabe  da  cui  furono  colpiti 
gli  ammalati  ruminanti  provenisse  dalla  malattia  primaria  latente  6. 

Si  nega  senza  ragione  7 che  cessi  ogni  ruminazione  al  sopravvenire 
d’altra  malattia,  benché  non  sempre  si  osservi  dieta  rigorosa  8 ; poi- 
ché la  verità  di  un  tal  fatto  è messa  in  evidenza  dagli  esempj  riferiti 
da  Fabr.  d’Acquapendente,  da  Burgover  e da  altri;  per  cui  R.  A.  Vo- 
gel ebbe  a dire:  « Se  chi  rumina  s’ammala,  cessa  dal  ruminare  9.  » 


rigettano  con  rumore  e sforzo),  fu  cre- 
duto ruminazione,  cioè  tranquillo  ritorno 
dei  cibi  dal  ventricolo)  da  Khodio  (l.c.), 
da  Haller  (1.  c.),  da  VichmaNN  ( Jdeen 
zur  Diagnosti k.  B . 3.  § 106 — 7)  da  Far- 
quarson  ( Mem.  of  the  medic . society . 
Voi.  2,  p.  560),  e da  Isenflamm  ( Ver- 
siteli einiger  prakt.  Anmerk.  ilber  die 
MuskeL  Èrlang.j  1778.  § 172).  Gfr.  Sch- 
malz,  Versiteli  einer  med.  chir.  Diagnostik. 
Dritte  Auflage.  Dresden,  1816,  fol.  209, 
e Heiling,  1.  c.,  p.  24. 

1.  Fasori,  Nuovi  commentar]  di  me- 
dicina e di  chirurgia,  Padova,  1818.  Pri- 
mo semestre. 

2.  Differisce  il  vomito  dalla  ruminazio- 
ne, perchè  questa  è malattia  più  rara,  sen- 
za nausea,  ansietà  ed  impiti,  sintomi  tutti 
del  vomito.  (Palm  elisa,  vomitus  adum- 
bratio  pathologica  , Berol.  1820,  p.  7 ). 
Heiling  aggiunge  (I.  c.,  p.  23):  « Das  Er- 


brochene  hat  immer  einen  unangenehmen 
und  widrigen  Geschmack . Das  JV leder - 
gekàunle  behìilt  in  meleti  Fallen  den  Ge- 
schmack bei , den  es  als  Speise  hatte.  » 
Giustamente  dunque  si  disse  ( MorceN- 
besser  , diss.  de  vomitu , Lips.  1730.): 
Nemmeno  tra  il  vomito  e la  ruminazione 
passa  un’esatta  somiglianza.  Cfr.  anche 
Pipelet  (Louis),  diss.  de  vornituum  diver- 
sis  speciebus  accuratius  distinguendis , 
Paris,  1786. 

3.  Gap,  XXI.  § LXXX.  1. 

4.  I.  c. 

5.  J.  P.  Frank,  1.  c. 

6.  J.  P.  Frank,  b c. 

7.  Bentsciineider,  L c.,  p.  12. 

8.  L’  ammalato  di  Percy  ( 1.  c.)  « en 
1806  eut  un  fort  accès  de  goutte,  durant 
lequel  il  ne  rumina  pas  une  seule  fois, 
quoiqu’il  n’eut  pas  observe  t rèa  exacte- 
ment  la  diète  quiluiavait  èté  presente 

9.  Cfr  Meyer,  diss.  cit.,  p.  17. 
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Cura  III.  La  cura  della  ruminazione  sintomatica  devesi  adattare  alfindoìei 
della  malattia  primaria.  Seaccettui  alcune  esperienze  di  Riverio1  colla 
pozione  anti-emetica,  con  purganti  2,  con  clisteri , col  V ipecacuana, 
(pillole  con  una  quarta  parte  d’un  grano)  e co \Y  ossido  di  bismuto  (che 
io  però  prescrissi  invano  al  mio  ammalato  per  temperargli  rirritabilità 
del  ventricolo),  dobbiamo  astenerci  dalla  moltìplicità  delle  medicine  • 
come  quelle  che  non  giovano  a nulla,  o,  sopprimendo  la  rumina- 
zione, sono  incentivi  di  mali  anche  peggiori  3.  Così  Bentschneider 
dice4:  « Noi  pensiamo  che  nel  caso  di  ruminazione  non  sia  duopo 
di  molteplici  rimedj  ; mentre  invece  di  far  bene  è più  facile  che  si 
faccian  peggio.»  Anche  il  consiglio  di  opporsi  con  ferma  volontà  al  ri- 
gurgitare dei  cibi  5,  ci  sembra  d’  esito  dubbio  6.  — Burgover7  disse* 

« Per  quanto  sta  in  essi,  gli  ammalati  di  ruminazione  si  astengano 
dall*  aspetto  di  chi  rumina,  affinchè  costoro  coir  esempio  non  gli  in- 
vitino a ruminare.  Non  è egli  vero  che  uno  che  sbadiglia  fa  sbadigliare 
chi  Io  osserva  ? » - E in  altro  luogo  dice:  « Se  i soggetti  ruminanti 
vogliono  mangiar  pesci,  li  faccian  cuocere  e li  mangino  senza  levarne 
la  vescichetta  del  fiele , affinchè  riescano  amari  ».  Ma  questi  pre- 
cetti di  fuggire  l'aspetto  dei  ruminanti  e di  mangiare  cibi  amari  ol- 
trepassarono i limiti  della  sana  ragione.  In  quanto  al  regime  dietetico 
basterà  pertanto  I attenersi  alle  regole  insegnate  8 rispetto  alla 
dispepsia.  Proponiamo  principalmente  i viaggi  di  mare  e il  ricrearsi. 


1.  Meyer,  1.  c. 

2.  Per  ripristinare  i!  moto  peristaltico 
(Starke,  Handbuch  zur  Kenntniss  und 
Heìlung  inner er  Kranklieiten  des  men - 
schl,  Kórpers,  Th.  2.  Jen.,  1799,  §147). 
Meglio  sarebbero  le  acque  minerali.  (P, 

L Voi.  I , sect.  11,  cap.  VI.§  XXXVJ1L 
JN  • 27. 

. “ ducuti  d’eux  ( remèdes ) na  rem - 

si  s et  quand  par  hazard , on  est  par- 
venu à suspendre  La  rumination  , n im- 
pone par  quel  moyenjes  mery  coles  sen 
som  trouvés  tellement  mal,  qu’il  a fallu 
lui  rendre,  ou  lui  laisser  reprendre  son 
libre  course  (Percy  et  Laurent,  1.  c.) 

4.  I.  c.,  fol.  13. 

5*  “ JIier  muss  aber  ganz  vorzii  glieli 


evie  kràftige  Euuvirkung  des  JVillens 
entgegen  kommen , dessert  gute  Folgen 
die  Erfahr un g Idngst  bestdtigt  hat.  » (S. 
G.  Vogel,  I.  c.,  p.  336.) 

6.  L'ammalato  di  Ricpie  (1.  c.)  « Zor- 
squ  il  veul  enjumant  ou  par  quelque  ef- 
fort de  vo loti  té , empécher  cette  ascen- 
sion particulière , il  ne  tarde  pas  àéprou- 
ver  de  la  douleur  à la  region  epigastri - 
que.  » E l’ammalato  di  Roubieu  (I.  c.), 
« ne  pouvait  resister  ( à la  rumination  ) 
sans  ressentir  ime  douleur  pénible  à Vé - 
pigastre , ce  qui  le  rendait  triste , sombre , 
mquiet,  et  n empechait  pas  toujours  le 
t etour  des  alimens  à la  bouche,  » 

7-  I c.,  p.  242. 

».  Gap.  XV1I1  J § LXVI,  N.  II. 
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DELLA.  NAUSEA  , DEI  CONATI  AL  VOMITO  E DEL  VOMITO 


§ LXXVII. 


Definizione.  Scritti. 


I.  Ija  nausea  è un  senso  ingrato  ed  ansio  che  provasi  allo  stomaco,  Definìz. 
con  frequente  sputo  e tendenza  al  vomito.  Deriva  dal  greco  nKut l«.s  della 
vaucta , e questa  da  va5«  nave  : imperocché  si  dissero  nausearsi  coloro  nause3 
che  navigando  soffrivano  languori  di  stomaco;  e ne  venne  quindi  la 
consuetudine  di  applicare  questa  voce  a chiunque  era  affetto  da  tal 
malattia  i. 

II.  La  nausea  unita  ad  avversione  pei  cibi  e vani  sforzi  di  ventri-  Conato 
coli  di  evacuare  per  la  parte  superiore  costituiscono  il  conato  al  vo-aA  vomito 
mito  (detto  con  voce  barbara  vomiturizione).  Può  dirsi  quel  grado  di 
nausea  di  cui  parla  Galeno2:  « Nausea  che  vellica , ma  che  non  eva- 
cua alcun  umore.»  E Seneca3 4 5 *:  « Mi  tormentava  quella  lenta  nausea 

senz’  esito,  che  move  la  bile  e non  la  fa  versare.  » 

III.  Dicesi  vomito  4 , Tesplosione  violenta  ( preceduta  per  Io  più  j)eg  • 

da  nausea  ),  per  le  fauci  e per  le  nari  delle  materie  contenute  nel  del  vomito 
ventricolo  e nei  visceri  annessi.  \ 

IV.  Pochi  scrissero  in  particolare  sulla  nausea  ond’ è che  gli  Scritti 

scritti  su  questa  sono  misti  con  quelli  sulla  disfagia sulP  anores-  sulla 
sia  7 , sulla  dispepsia  8 e sul  vomito9.  nausea 


1.  Plutarch,  symposiac.  lib  VI,  quaest 
8 , p.  694.  In  francese,  nausee , envie 
de  vomir.  In  inglese,  nausea.  In  itali  1- 
no,  nausea.  In  tedesco,  Ekel , Uebel- 
keit.  In  polacco,  nudnosé. 

2.  De  locis  affectis,  lib.  I.cap.  4. 

3.  Epistol.  LUI. 

4.  Emesia  , emesis.  In  tedesco,  Ere - 
chenj  Erbreclien,  V ebe>  geben.  In  belgico, 
B making , Overgeeving  , Spouwing.  In 
danese,  Braekning,  Opkastelse,  Opkast- 
ning,  Spyen , Spyeniag.  In  svedese,  Kràk - 
n*ng  > Upkastmng.  In  inglese.  Vomiting , 
puking.  In  francese,  Vomissement.  In 
italiano.  Vi omizione , In  spagnolo.  Vomito , 
bosadat  bosadiUa , bosadura.  In  porto* 
sghese,  Vomito. 

5.  Kivinus,  diss.  de  nausea.  Append. 

Voi.  III. 


ad  dissertar  de  venilia  et  malacia,  Lips. 
4 645  ; — Eyselius  , diss.  de  nausea,  pri- 
mario atque  perenni  morborum  comite, 
Erf.  4 747  ; — Scfinitzheim,  diss.  sistens 
observationes  quasdam  de  nausea, Erlang. 
4785. 

6.  Fr.  Hoffmann,  diss.  de  spasmis  gu- 
lae  inferioris  et  de  nausea.  Hai.  4733. 

7.  Lipsius  , antipathiae  singulares  seu 
cibi  et  potus  fastidium  , Jen.  4628  ; — 
Beckers,  diss.  de  fastidio  alimentorum, 
Lugd.  Bat.  4669. 

8.  Scheffelius  Pr.  de  necessitate  dia- 
gnoseos  causarum  morbifìcarum,  deque 
ructibus  putridis,  nauseaque,  cruditatis 
acidae  saepe  signis,  Gryphsw.  4747. 

9.  Friedrich,  diss.  generaliora  de  nau- 
sea et  voinitu,  Francf.  4794. 
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6oa  DELLA  NAUSEA,  DEI  CONATI 

Scritto  V.  La  dottrina  di  questa  affezione  (che  fu  esposta  dai  principali 
sul  Tomitoscrittori  di  terapia  speciale  4):  conosciuta  dagli  antichi  2 e dagli  Ara- 
bi promossa  più  o meno  dagli  scrittori  sulle  malattie  del  ventricolo 
in  genere  4,  e specialmente  da  F.  Salandi  5,  indi  da  M.  Schurig  6,  da 
Fr.  Hoffmann  7 , da  Van  Svieten  s , da  Fr.  de  Salvages  9 , da  Gio. 
E.  Wichmann  10 ; da  S.  G.  Vogel41  e da  alcuni  altri42;  conobbe  il  suo 
maggior  lustro  negli  autori  di  dissertazioni 43.  Fatte  alcune  ecce- 
zioni 44j  fu  vergognosamente  trascurata  nei  compendj  e nei  dizionari 
di  medicina  45. 


4.  S.  G.  Vogel  (I.  da  citarsi)  apre 
Feccellente  suo  capitolo  su!  vomito  colle 
seguenti  parole  : « Ein  ebeti  so  wichti- 
ges  als  schweres Kapitel,  dessen  Studiarti 
ich  meineu  jungen  Amtsbriidern  nicht 
genug  empjehlen  kann .» 

2.  Doering,  comment,  med.  in  Hippo- 
cratis  doctrinam  semioticam  de  vomitu, 
Marb.  1792  ; — Alex.  TralliaNus,  de 
morbis  et  febrib.  lib.  Ili,,  cap.  8. 

3.  Avicenna.,  canon,  lib.  Ili,  Fen.  43. 
Tract,  5,  cap,  8. 

4.  Cap.  XIV.  § XL  VII,  N.  2. 

5.  De  vomitu  et  de  aliis  affectibus 
praeter  naturane  Veron.  1607. 

6.  Chylologia,  Dresdae,  1725,  ca p.  VII. 

7.  Med.  ration,  syst.  part.  Ill , cap.  VI, 

8.  Comment,  in  Herm.  Boerhaavi,  aph. 
T.  IL  § 652  sq. 

9.  Nosolog.  method,  class.  IX.  gen.  XIII. 

10.  Ideen  zur  Diagnoslik.  B.  1. 

11.  Handbuch  der  practischen  Arzney- 
wissensch.  B.  6.  /Lap.  6. 

12.  Wedelius  , diss.  de  vomitu,  Jen. 
1 673;  Meibomius,  diss.  de  vomitu,  Helmst. 
1678,  — Bohn  , diss.  de  vomitu.  Lips. 
1688.  — Fr.  Hoffmann,  diss.  de  vomitu, 
Halae,  1733,  v.  opp.  supplem.  Voi.  Il, 
p.  257.  — Morgenbesser,  diss.  de  vomi- 
tu , Lips.  1738.  — Spalowski  , diss.  de 
vomitu,  in  Eyerel,  diss.  med.  vindob. 
Voi.  III  , p.  36.  — Pipelet,  diss.  med. 
vindob.  Voi.  Ili,  p.  36.  — Pipelet,  diss. 
de  vomitimi»  diversis  speciebus  accura- 
tius  distinguendo,  Paris,  1786. — Grat» 
teNausr,  diss.  disquisitiones  physiolog. 
pathol.  therapeut.  de  vomit.,  Berol.  1828. 

13.  Heurnius, di6s.  de  vomitu,  Lugd.  Bat. 
4613.  — Horn,  diss.  de  vomitione,  Altd. 
1626.  — Horst  , diss.  de  vomitu,  Lugd. 
1670. — Boecler,  diss.  de  vomitu.  Argent. 
1673.  — Burnet,  diss.  de  vomitu,  Lugd. 


Bat.  1691.  — Verhoost,  diss,  de  vomitu, 
Lugd.  Bat.  1694. — Sperling,  diss.  de  vo- 
mitu simplici,  Vitemb.1700.  — Goeschen,,  i 
diss.  de  vomitu, Lugd.  Bat.  1705.  — Abel,,  , 
diss.  de  vomitu,  Lugd.  Bat.  1707.  — Lu- 
noLFF,  diss.  de  vomitu,  Lugd.  Bat.  1721..  i 

— Steegmayer,  in  d i ss-  observ.  rar.  tri- 
ga.  Argent.  1725.  — Bruinvisch,  diss.  de 
vomitu,  Lugd.  Bat.  1727.  — Schulze,, 
diss.  de  vomitu  et  vomitionibus  , Hai. 
1742  — Schwarz,  diss.  de  vomitu  et 
motu  intestinorum,  Lugd.  Bat.  1745.  — - 
Rosen,  diss.  de  emesi,  Upsal,  1754.^—— 
Hawranecr,  di  ss,  de  vomitu,  Vienn.  1770. 

— Dollinger,  diss.  de  vomitus  ortu,  pro- 
gressu  et  usu,  Bamb.  1780,  * — VAN  der 
Bottom,  diss.  de  vomitu,  Lovan,  1783.  — - 

Geggl,  diss.  de  vomitu,  Anglip.  1783. 

Ploucquet,  diss.  de  emesia , Tubing.  1 7 9 1 . 

— Macquelin  , diss.  de  vomitu,  Leidae, 
1795.  — OttermaNKS,  diss.  de  vomitu,,; 
Marb.  1795.  — Goez,  diss.  de  vomitu,/ 
Goetting,  4 797.  — SchlesiNger,  diss.  me* 
letemata  nonnulla  de  vomitu,  Regiomj. 
4801.  — Bouvenot  , recherches  sur  le  ro*- 
missement , Paris , 1801.  — Farquhar. 
diss.  de  voraitione, Edinb.  1803,  — L’Hom 
me,  diss.  sur  le  romissetnent,  Paris,  1809 

— GrùNwald,  diss.  qua  in  nosologiami' 
vomitus  chronici  rarioris  feliciter  sanat 
inquiritur,  Chemnitz,  1811.  — Mazoyeri- 
Lablaciie  , diss.  sur  le  romissement,  Pai- 
77>,1812.  — T.  Palczewski,  pathologianm 
vomitus  exhibens,  Vilnae,  1815. 

14.  J.  P.  Frank,  epitome  de  curand 
homin.  morbis.  T.  V.  P.  IL  Ordo  IV.  . 
gen.  II.  — S.  G.  Vogel , 1.  c. 

15.  Dictionnaire  des  sciences  médicaless. 
T.  58,  p.  322  — 378.  — E n cyclop  adiscile  e > 
Worterbuch  der  medicinischen  /fissewr 
schaften.  B . 6.  211 — -215, 


AL  VOMITO  E DEL  VOMITO 
§ LXXVIII. 


6o3 


Sintomi.  Autopsia. 


ì.  « Annunziano  il  vomito  futuro  un  senso  molesto  in  bocca,  nelle  Sintomi 
fauci,  nel  basso  dello  stomaco  e nel  ventricolo,  una  nausea  sempre  ere-  prodromi 
scente,  ardore,  oppressione  alla  regione  epigastrica,  sputo  frequente, 
pallore  della  taccia,  e talvolta  brividi  di  freddo  e sbadiglio,  tremito  al 
labbro  inferiore,  singhiozzo,  tosse,  rutti,  ansietà,  ostruzione  di  ventre. 

Lo  annunziano  vicinissimo , i vani  conati  al  vomito,  sotto  i quali  pro- 
vasi commozione  del  ventricolo  verso  le  parti  superiori;  si  contrag- 
gono, poi  tosto  si  rilasciano,  e di  nuovo  si  tendono  i muscoli  del— 

1 addome  ; ipocondria  ; si  ritiene  il  respiro  , e il  diafragma  si  deprime 
in  basso;  accresce  1 ansietà,  si  manifesta  copioso  sudore  viscido  e 
fresco  alla  fronte  e a tutta  la  cute  ; gli  occhi  piovono  lagrime,  stillano 
le  nari;  la  faccia  allora  si  fa  rossa  e tumida  , la  tosse  s’  accresce  i ». 

IL  Finalmente  , sviluppasi  un  senso  di  violenta  convulsione  allo  Sintomi 
stesso  ventricolo  2,  tremano  gli  arti,  sopraggiunge  grave  agitazione ,< costituenti 
stringimento  al  ventre , e Io  stomaco  con  largo  rivo  espelle  per  la 
bocca  e per  le  nari,  sotto  lunga  e sonora  espirazione,  tutto  quanto 
contiene.  Così  si  evacuano  in  copia  talvolta  enorme  3,  per  parlare 
soltanto  dei  casi  consueti  4,  avanzi  di  cibi,  commisti  talora  ad  altre 
materie  5 6 ; siero  3 di  vario  sapore  7 , calore  8 , odore  9 e tempera- 
tura pituita  41  j albume  12 , materia  caseosa  43 , bile  vermi  45 , 


4.  J.  P.  Frank,  I.  c.  § 662. 

2.  Il  vomito  è accompagnato  spesso  da 
dolori  al  ventricolo.  ( Morgagni  de  sed. 
et  caus.  tnorb.  Epist.  XXX,  art.  1). 

o.  G.  G.  Clauder  parlò  d’ un  vomito 
di  40  libbre  di  muco  corrotto  e simile  a 
pece.  (Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  il. 
ann.  5,  4686,  p.  386.) 

4.  De  inconsuetis  § LXXX.  N.  4,  5. 

5.  Kausch,  med.  chir,  ErJ'ahrung,  p.  97. 

— Vogel,  I.  c.  § 3. 

6.  Fiso  de  serosa  colluvie,  p.  234.  — 
CameRARIus  , diss.  de  vomitu  aquae  ex 
gula.  Tiib.  1686  — G.  Fr.  Gutermann, 
de  vomitu  aquae  ex  gala  in  Act.  acad. 
nat.  curios.  Voi.  Vi  , p.  234.  — Muralt, 
Schriflen  in  der  J'Vundarzneyk.  N.  181, 

— Bruckner,  Bemerkungen  ùber  das 
TVasserbrechen  (Hydremesis),  184  7. 

7.  P\.  C Gaiirltep  , de  vomitu  muriae 
limpidissimae  copioso  (Misceli,  acad.  nat. 
curios,  dec.  Ill,  an.  I,  1694,  p.  127). 

8.  Nero.  — (IIornung  , cista  medica, 

p.  207,  — Stroem  , dagli  Actis  soc,  li. 


med.  Havniens.  Voi.  IV,  p.  214  in  Samml. 
ausertes.  Abhandlung.  Jur  pr.  Aerztc.  B. 
21,  St.  2,  p,  7.  — Journ . de  Médec-t  con* 
tinué , T.  47,  p.  97);  caerulei.  — ( S. 
Iìeiselius  in  J,  Dolaei  observ.  de  sudore 
caeruieo  in  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  I , ann.  6 e 7,  oss.  67,  e dec.  Ili  , 
ann.  7 e 8 , append.,  p.  433,  — Thile- 
Nius  , med.  chir.  Bemerkungen.  B.  4 , 
p.  205). 

9.  Eetido  nero.  — fCiiR.  Weber,  ob- 
serv. med.  Fase.  II).  — Acido  (ogni  gior- 
no ). 

40.  Intorno  al  vomito  freddo  vediC.  Pe- 
zold,  obs.  med,  chir.  selectior.  VX,  isla  y. 

4 715,  N.  36. 

M.  Tolpius,  lib.  II , cap.  23.  — L.  Ri- 

verius  > obs.  med.  cent.  II,  obs.  48.  

In.  Mermann,  consult,  med.  lib.  Ill, cons. 
X — Bohn  , diss.  ci t.  § XX.  — Hidler 
1 11  RusD  Magaz.  far  die  gesamrnt  Jfeilk. 
B.  22,  II  4,  p.  164, 

4 2.  Panarolus  , iatrologisrn.  pentecost. 
i , obs.  22.  ' V 


Autopsia 


6o4  della  in  a use  a,  dei  conati 

sangue  4.  À tutto  ciò  succede  quiete  e una  gratissima  sensazione 
di  grande  ristoro.  Dopo  breve  istante  però  , se  la  causa  del  male  non 
è allontanata  , torna  sotto  sintomi  pressoché  eguali,  il  conato  al 
vomito  più  forte  di  prima , e recante  maggiore  angustia  ai  precordj. 
III.  I cadaveri 2 di  chi  moriva  per  malattia  avente  a sintomo  prin- 


cipale il  vomito  offersero  : al  ventricolo  ( talvolta  allo  stato  normale  3 , 
talvolta  compresso  da  tumori  vicini  4 ),  tra  i vizj  già  descritti  di  esso 
ventricolo6,  bipartizione,  deviazioni,  ernie,  volume  accresciuto! 
tra  i vizj  poi  che  descriveremo  6,  espansione  dei  vasi  sanguigni,  fio- 
gosi , callosità,  suppurazione  , rammollimento,  perforazione  , escre- 
scenze , steatomi,  idrope,  scirro,  cancro:  quindi  vizj  di  diverse 
specie  agli  intestini  7 , cioè  raccolta  di  scibale  8 , di  vermi , di  noe- 


13.  Bartholinus,  hist,  anatom,  cent.  II, 
N.  38. 

14.  Eezio,  tetrab.  II,  serm.I,  c.  3.  — 
Oribasio  , synop.  lib.  VI  , c.  41.  — Ga- 

BELK.OVER  , Cent.  II  , p*  61.  ScHENK  , 

obs.  lib.  Vili,  obs.  60.  — Foresti,  li b 
XVIII  , obs.  16.  — Zacijto  Lusitano, rned. 
pr.  hist.  lib.  II  , N.  70  — Borelli  , cent. 
II,  obs.  1.  — RHomo,cent.  II,  obs.  62. 
— . BoNet,  sepulchr.  anat.  lib.  Ill,  sect, 
8.  — Spindler,  obs.  N.  49.  — G.  Frank 
a FraNKenau,  vomitus  plurimae  meracis- 
que  bilia.  Misceli,  acad.  nat*  curios.  dec. 
1,  ann.  2,  1671,  p,  325,  404. 

15.  Schultz  , de  verme  vomitu  ejecto. 
Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  I,  ann  3, 
1672,  p.  460,  ann.  4 et  5,  1673  et  1674, 
p.  303.  — J.  P.  Hain  de  vermibus  e sto- 
maclio  vomitu  rcjectis.  ivi  dec.  I.  ann.  4 
et  5,  p.  68,  — Jessop  letter  containing 
some  observations  about  damps  j together 
with  some  relations  concorning  old  w or- 
me vomitet  by  children.  Philosophy  tran- 
sactions Y.  1675,  p.  391.  — G.  S.  Polis 
de  vermibus  vomitu  reject  is,  Misceli,  acad. 
nat.  curios,  dec.  II,  ann.  4,  1685,  p.  96. 

— J.  J.  Harder,  de  muliere  vermivoma. 
Ivi  dec.  Ill,  ann.  I,  1649,  p.  130.  — S. 
Ledel  de  evomitione  vermis.  Ivi  dec.  Ill, 
ann.  7 c 8 , 1699  e 1700  , p.  101.  — J. 
LanzoNI  vermis  pervomitum  ej'eotus,  Eph. 
acari,  nat.  curios,  cent.  V.  et  VI.  p.  177. 

— J.  H.  Fììrstenau,  passio  iliaca  , cum 
vermium  copiose  per  vomitum  rejectione, 
feliciter  curata.  Acta  acad.  nat.  curios. 
Yol.  IX.  p.  376. 

1.  Cap.  XXII. 

2.  Si  agitò  la  questione  , se  si  dia  vo- 
mito nei  morti?  (Schurig  , I.  c.,  p.  487). 
Più  volte  certo  io  vidi  con  Wepfer  (Mi- 


sceli. acad.  nat.  curios,  dec.  II  , ann. 10,, 
obs.  17),  dopo  la  morte  uscire  dalla  bocca  i 
e dalle  nari  molto  umore  torbido,  gial- 
lastro, nerastro  e sanguigno,  soprattutto» 
se  premevasi  alquanto  il  ventre,  ma  nes- 
suno, io  credo,  che  non  ami  spender  pa-- 
role  in  vani  litigi,  paragonerà  un  tal 
flusso  colla  violenta  esplosione  che  costi- 
tuisce il  vomito.  E nel  seguente  caso» 
pare  che  il  vomito  avvenisse  durante  an- 
cora la  vita.  «Essendo  condotto  al  sup-« 
pi i zi o un  omicida,  lagnossi  strada  facen- 
do di  cardialgia  e di  nausea.  Temendo) 
però  di  vomitar  turpemente  alla  pre-- 
senza  del  popolo,  pregò  il  carnefice  ai 
differire  \*  esecuzione.  Il  carnefice  noni 
volle  e calò  il  colpo  fatale,  quindi  allo 
stesso  momento  che  il  capo  cadeva,  il  pa- 
ziente ancor  ritto  dal  collo  troncato  ri- 
gettò con  molto  impeto  non  solo  un  rivo 
di  sangue,  ma  quanto  avea  nello  stomaco. 
Il  che  io  stesso  vidi,  dice  Felice  Plater, 
(observ.  lib.  Ili,  p.  803),  e affinchè  me’ 
ne  accertassi  esaminai  l’esangue  al  suolo, 
e conobbi  che  il  vomito  era  venuto  dal 
ventricolo.  « 

3.  Ciiomel  , sur  wi  vomissement  opi-> 
indire  sans  lesion  dans  le  tissu  de  l3  esto -■ 
mac.  Nouveau  Journal  de  médecine  de 
Paris,  1818  , Mai.  p.  190 

4.  Fantonus,  observ.  anatom,  medic, 
selecta.  — Ephemer.  acad,  nat.  curios., 
cent.  VI , obs.  16. 

5.  Cap.  XV. 

6.  Nei  cap.  seguenti. 

v.  Bang,  in  Actis  Pi.  societatis  medie. 
Hafniensis  , Voi.  I , p.  252. — Carrèrb,, 
Histoire  de  la  socie  té  de  médec . 1777  ett 
1778. 

* 8.  Stoll  , ratio  medendi.T.  VII,  p.  96. 
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cioli  di  cerase  4 , ernie,  ostruzione  2,  flogosi , callosità  3,  coartazio- 
ne conglomerazione  5 , intussuseepzione  6 , il  duodeno  cìnto  da 
glandule  indurate  7 , strettezza  e scirro  8 , sfacelo  9 , stringimento 
del  digiuno  40,  artresia  dell’  ileo  44,  insaccamento  del  cieco  42,  espan- 
sione e angustia  del  colon  13,  tumore  carnoso  tra  le  fibre  di  esso  44 , 
atresia  dell5  ano  15  , tumori  al  Mesenterio^,  infarto  di  glandule  47, 
steatomi  18  , suppurazione  49,  scirro  dell’  omento  20.,  steatomi  24 , 
concrezione  col  peritoneo  22,  o coir  utero  23  , infiammazione  ed  ul- 
cere al  fegato  24 , volume  di  esso  accresciuto  25 , ostruzione  26 , 
scirro27,  rottura  della  cistifellea  28 , atresia  del  dutlo  coledo- 
co 29  „ coalito  del  dutlo  cistico  30,  calcoli  negli  organi  della  bile  31, 
corruzione  32  e scirro  del  pancreas  33,  espansione  34 , slogamento35. 


4.  Wendelstadt,  in  Allgemein.  Anzei « 
ger  der  Deutschen , 1813,  N.  201.  Tra  le 
pliche  negli  intestini. 

2.  Blancard,  anatom,  pract.  cent.  II, 
obs.  100. 

3.  Meyier,  Samml.  med.  Bemerk.  p.  291. 

4.  Hasenoehrl  , historia  morbi  epi- 
demici. 

5.  Morgagni,  epist.  XXIX,  art.  21,  29. 

6.  Wintringham  , de  morbis  quibus- 
dam  commentarius,  Lond.  1783  , N.  168. 
— Spry  in  Kuhn’s,  physic . med.  Jour - 
naL  , 481  , p.  124. 

7 . Hufeland’s  , Journ.  der  pr.  Heilìc. 
B.  6,  423. 

8.  Fr.  Hoffmann  , 1.  c.,  ebs.  8.  — Mor- 
gagni , epist.  XXX,  42.  — Barcon  , di- 
verses  observations  anatomiques  tirées  des 
ouverture?  des  cadavres . Perpign.  1751, 
N.  8.  — Hochstetter  , medie.  JEochen- 
blatt,  4781,  N.  27.  — Henning  in  Hufe- 
land  s,  Journ.  B.  8 , St.  -4,  p.  35. 

9.  Ridley,  obs.  med.  med.  pract. 

40.  Rubini,  nel  Giornale  di  medicina  di 
Parma,  I\  I , N.  3.  — Tiiilenius  , med . 
chir.  Bemerk  p.  302. 

11.  Qstander  , neue  Denkwiirdigk.  filr 
Aerzte  und  Geburtshelf.  B.  4 , p.  171. 

4 2.  Loyseau  , observations  médicales  et 
chirurgie.  Bordeaux , 1617, 

13.  Blasius,  observ.  med.  rarior.  Amste- 
!od.  1677  , P.  I,  N.  5. 

44.  Fontanus,  observ.  rar.  analect.  Am- 
sterd.  4641. 

4 5.  De  la  Mare,  in  Journ.  de  mèdec. 
T.  33  , p.  510. 

46.  Bagn,  I.  c , p.  259. 

4 7.  Gahagan  , in  Med.  comment,  von 
Edinburg.  Dec.  2,  B.  4,  p.  27. 

48.  M.  Verdries,  in  Ephemer.  acad.  nat. 
curios,  cent,  VI,  obs.  46.  — • Delvaux  in 


Journ.  de  méd.  continue.  Eoi.  4 5,  p.  4. 

49.  Bonet,  sepulchr.  lib.  Ij  sect.  Vili, 
obs.  51,  sect.  IX,  obs.  37. 

20.  Riverius,  observat.  cent.  II.  N.  48. 

21.  Huxham,  opp.  T.  Ili,  p.  8.  e Philo - 
soph,  transactions  N-  382. 

22.  Kratzenstein,  diss.  in  sylloge  obser- 
vationum,  p.  45. 

23.  Vetter,  Aphorism,  aus  der  patho • 
log.  Anatom.  B.  1,  p.  152. 

24.  Bonet,  I.  c.  obs.  39. 

25.  Haen,  rat.  med.  contili.  T.  11,  P.  II, 
p.  38,  e la  sua  historia  anatomico-me- 
dica mo«bi  miri  incurabilis,  H>gae,4744, 
in  Haller,  coll.  disp.  Pr.  VII.  N.  265. 

26.  Ogni  giorno. 

27.  Horh's,  Archiv  fur  med . Erfàhr 
1810,  p.  470. 

28.  Bonet,  I.  c.  obs.  35. 

29.  Wincrel  in  Hufeland’s,  Journ.  B. 

8.  St  3,  p 59,  75. 

30.  Blasius,  observ.  med.  rarior.  P.  II. 

N.  4.  * 

31.  Bonet,  I.  c.  obs.  36,  . — Zacch.  Vo- 
gel , med.  chir.  Beobachl  , p.  162.  — 
Selle,  Neue  Beytràge  zu r Natur  und 
Heilwissensch . B.  3,  p.  115.  — J.  P. 
Frank,  I.  c. 

32.  Barbette,  praxis,  p 409. 

33.  Rhodius,  observ.  cent.  Ili,  obs.  97. 
— PaNAROLUS  , iatrologism.  Pent.  I.  — 
Schurig  , I.  c.,  p.  459.  — Haen  , rat. 
med.  P.  VI.  p.  20.  — Stoll,  rat.  med.  T.  I, 
p.  292.  — Morgagni,  epist.  XXX,  art,  7, 
40,  42.  — Lalouette  e Carrère  in  Hi - 
storie  de  la  soc.  Ji.  de  me  decine  4776  , 
p.  268  e 4777  . p.  244.  — Juppin  , in 
Journ.  de  médec.  T.  8 9,  p.  73.  — Heu- 
singer,  in  Stark’s,  Archiv.  B.  4.  St.  2, 
p.  22.  — Meyer,  1.  c. , p.  594,—  Pe- 
nada,  saggio  di  osservazioni.  T.  3. 
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postema 1 della  milza , volume  dei  reni  accresciuto  2 * calcoli  in 
essi  3 , infiammazione  dell*  uretra  e delia  vescica  urinaria  , cal- 
coli 4 , carcinoma  all  'utero  6 , mola  idatitosa  6 , feto  estrauterino  7,  in- 
fiammazione 8 , ernia  9 al  diaframma  s tumore  scirroso  10  al  media- 
stino anteriore , infiammazione,  suppurazione,  angustia  dal  l’esofago*1, 
fìogosi 12 , suppurazione  43  ai  'polmoni , volume  e capacità  44  del 
cuore  accresciuti , suo  spostamento  45,  ossificazioni  46,  friabilità  47, 
aneurismi  dell5  aorta  48,  carie,  esostosi,  fratture  al  cranio , fo- 
go si  ed  idrope49  delle  meningi  e dei  cervello.  Nelle  note  di  mio 
padre  trovai  il  seguente  caso  d’  esostosi  al  cranio  : « Dopo  un  vo- 
mito diuturno  accompagnato  da  forte  cefalgia  e gravissime  convul- 
sioni , scopersi  nella  contessina  Teresa  Lazansky  Viennese  , carie  alla 
sella  equina  con  due  escrescenze  ossee  nel  parietale  sinistro  vicine  allo 
stesso  lato  dei  cervello  20  ». 

7 .; 

tumore  scìrroso  al  mediastino  anteriore 
corrispondente  alla  quarta  e quinta  ver- 
tebra , che  comprimeva  un  ramo  dei 
bronchi.,  l’esofago  e il  nervo  ricorrente.) 

41.  Vedi  i cap.  di  questo  stesso  libro 
in  cui  si  parla  di  questi  mali. 

42.  Voi.  Il, sect.  I,  cap.  della  peripneu- 
monia e massime  § XXXlV,  N.  XX. 

43.  Ivi.  § XLIV,  N.  V.  — Wichmann,  I. 
c.  — J.  P.  Frank  , 1.  c.  ove  narra  la 
storia  del  Dr.  Sallaba,  p.  392. 

44.  Voi.  11. 

45.  Ivi. 

4 6.  Watson , medical  communications  9 
Voi.  I,  art.  4 8,  4 9 (eravi  un  ossificazio- 
ne in  quel  luogo  del  cuore,  dove  appog- 
gia al  diaframma). 

47.  Voi.  II. 

18.  Ivi. 

19.  Voi.  1 , sez.  I , ai  cap.  del  dolore  di 
capo  e della  encefalitide  (specialmente)  , 
§ XV111,  N.  10,  dell’idrocefalo  e dell’apo- 
plessia. 

20.  Io  vidi  a Londra,  nella  moglie  del 
dott.  Carruthers,  un  vomito  ribelle  a tutti 
i rimedi,  venuto  in  seguito  ad  una  ca- 
duta che  quella  signora  fece  rovescian- 
dosi la  carrozza  in  cui  viaggiava.  Quan- 
do io  la  vidi  sospettai  che  il  vomito  fos- 
se sintomatico  di  una  lesione  cerebrale 
prodotta  forse  dal  distacco  della  lamina 
interna  del  parietale  sinistro  ove  quella 
signora  aveva  ricevuto  un  forte  colpo 
nella  caduta.  Idistinti  medici  di  Londra 
che  la  videro  in  mia  compagnia  non  es- 
sendo dello  stesso  mio  avviso , la  signora 
Carruthers  fu  curata  ancora  come  affetta 
da  vomito  idiopatico.  Dopo  parecchi  mesi 
morì , ed  il  dott.  Carruthers  suo  marito 
ebbe  la  bontà  di  scrivermi  le  seguenti 


34.  Schurig  , I.  c.  , p.  460.  J.  P. 
Frank,  I.  c.,  § 665.  — Kate,  nel  Jour- 
nal de  médec.  année  quatorzième , p.  409, 
in  Samml.  auserles.  Abhandl.  fur  pr , 
Aerzte.  B.  24,  St.  1 , p.  56.  — Portal, 
cours  d’ anatomie  medicale , T.  5,  p.  339. 

35.  I.  c.,  B.  2 , p.  41. 

4.  Coze,  in  Journ.  de  médec.  T.  82, 
p.  255. 

2 Morgagni  , epist.  XXXVI  , art.  20, 
— - Keir,  in  medical  communications.  V ol. 
4,  N.  8.  — Ruff  in  IIufeland’s  , Journ. 
B.  43,  St.  3,  p-  87. 

3.  Bonet,  op.  c.,  lib.  Ill  , cap.  Vili  , 
obs.  60.  — Meibomius  , diss.  cit.  § 27.  — - 
Fr.  Hoffmannds,  1.  c.,  § 27. 

4.  Osservai  vomito  ostinato  nel  signor 
Karp,  nobile  Lituano,  travagliato  da  cal- 
colo in  vescica  e da  suppurazione  ad 
un  rene. 

5.  Trampel,  Beobachtungen  und  Er - 
fahrung.  B.  2,  p,  435. 

6.  Wolfart  in  Hufeland’s,  Journal , 
B.  49,  St.  2,  p.  4 22. 

7.  WeiNìiardt,  Beschreibung  einer  merk- 
Wilrdigen  Operation  durch  den  Kaiser - 
schnitt. 

8.  Voi.  Il,  cap.  I,  § IV,  N.  4. 

9.  Ivi.  § 11,  N.  4.*" 

40.  A.  Stout  in  Chapman’s,  Philadel- 
phia medicai  Journal , Mai,  4 842.  (Un 
uomo  di  52  anni  soggetto  dall’infanzia  a 
dispnea,  finalmente  mostrò  abito  mor- 
boso per  dispepsia  , nausea  , vomito  , 
tosse  e mutazione  di  voce.  Negli  ultimi 

• . ...  O 

sei  mesi  di  vita  si  manifestò  un  tumore 
sopra  la  clavicola  dq!  lato  della  trachea, 
accompagnato  da  palpitazione  di  cuore  e 
debolezza.  Finalmente  dopo  gravi  angu- 
stie morì.  Sparato  il  cadavere,  si  trovò  un 
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§ LXXIX. 

Cause. 

I.  Benché  vi  sieno  di  coloro,  che  non  solo  vomitano  difficilmente  ^Predispo- 
ne che  non  possono  neppur  vomitare2,  i quali  soggetti  sono  chia-  «enti 
mati  dalla  scuola  medica  disemeti  per  distinguerli  dagli  evemeti  che 
vomitano  facilmente  ; tuttavia  duopo  è concedere,  « che,  del  cane  al- 

l’ infuori,  non  vi  è animale  che  vomiti  si  spesso  e per  causa  così  lieve 
quanto  T uomo  3.  » Ciò  apparirà  manifesto  dalla  facilità , onde  vomi- 
tano i neonati,  i fanciulli,  ivecchj  4,  e principalmente  del  sesso  più 

debole.  r 

II.  Sogliono  eccitacela  nausea  ed  il  vomito  la  menstruazione  : Pana-  Lause . 

Ron  ricorda  5,  una  fanciulla,  la  quale  non  ancora  mestruata, per  sette  ecc,taaU 
anni  intieri,  vomitava  quanto  mangiava,  e che  al  comparire  dei  men-  ' 
strui  fu  liberata  da  quella  malattia.  — Io  poi  fui  chiamato  a curare  in 
Vilna  nel  mese  di  gennajo  del  1818  una  zitella  di  15  anni,  di  gracile 
complessione,  che  al  primo  mostrarsi  della  menstruazione  fu  presa  da 
vomito  continuo.  Il  male  esasperavasi  nei  mesi  seguenti  in  cui  non 
comparvero  i menstrui:  essa  non  poteva  ritenere  nello  stomaco  che 
cioccolata  , ed  i©  mi  giovava  di  questo  veicolo  per  farle  prendere 
deM’  ossido  di  bismuto.  Feci  quindi  in  modo  che  1’ ammalata  col  se- 
guito non  vomitasse  più  V acqua  pregna  di  gas  acido  carbonico  e di 
ferro.  Sotto  il  qual  rimedio  essendo  ricomparsa  la  menstruazione  , 
scomparve  ogni  tendenza  al  vomito.  Anche  Klein  osservò  9 . che  il 
vomito  segue  per  lo  più  l’epoca  della  menstruazione.  In  mano  di 
tutti  sono  finalmente  le  osservazioni  sul  vomito  prodotto  dalla  sop- 
pressione dei  menstrui,  pubblicate  fra  gli  altri  da  Horst  7 e da  Ra- 
zoux8.  — Seconda  causa  eccitante  diremo  il  coito  9 : Il  mio  collega  A. 


paroleiyou  were  fully  correct  in  your 
opinion  j the  Brain  was  the  seat  of  the 
dèsease  , caused  from  the  fall  from  the 
Corriate,  ecc.  ( Nota  del  Traduttore). 

Tra  gli  altri  i maniaci,  come  si  può 
vedere  nel.  Voi.  I. 

2.  Fr.  Hoffman  , op.  e.,  § 11. 

3.  J.  P.  Frank,  I.  c.  § 659. 

4.  Lentin  , memorabilia  circa  aerem  , 
vitae  ffpnus , sanitatem  et  morbos  Clau— 
stlialiensium.  Goett.  4779,  p.  436.  — S. 
G.  Vogel,  allgetneine  mediciniscli-dia- 
gnoslische  Untersuchungen  zur  Erweite - 
rung  urid  Terrò llkommnung seines Kran- 
ken’Examens.  B.  2,  Slendal  4834,p.  4 94. 


5.  Sect.  !,  obs.  22. 

6.  Interpretationes  clinicae.  articu!. 
vomitus  multiplex. 

7.  Opp.  T.  Il,  p.  292. 

8.  Tables  nosologiques  et  meteorologi 
cjues.  Basle,  4 7 67,  p.  4 52. 

9.  M.  Fr.  Hertod,  vomitus  venereus 
in  femina  , post  coitum  materiam  semini 
similem  vomitu  ejiciente.  Misceli,  acad. 
nat.  curios,  dec.  I,  ann.  4,  4670,  p.  20. 
— Chr.  Fr.  Paullini  , vomitus  cum  dy- 
suria  post  coitum  ordinari!.  Ivi.  dee.  il  , 
ann.  7,  4688,  append.,  p.  457.  I.  Lan* 
zoNi , de  vomitu  et  singultu  ex  venere. 
Ivi.  dee.  Il,  ann.  40,  4691,  p.  460. 
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Sniadeck  curò  nel  4845  in  Vilna  la  moglie  di  un  capitano,  che  era 
tormentata  ogni  giorno  da  vomito,  e del  resto  era  sana.  Avendo  usato 
senza  successo  innumerabili  rimedj  finalmente  la  interrogò  se  cele- 
brasse Tatto  nuziale  di  frequente?  L’  ammalata  rispose  che  Io  faceva 
sette  volte  per  notte.  Proibitole  tale  abuso,  il  vomito  tantosto  cessò. 

Al  primo  usar  di  venere  vidi  più  d’ una  volta  eccitarsi  il  vomito  in 

donne,  locchè  facea  temere  d’essere  incinte,  alle  nubili,  e alle  novelle 
spose  che  non  voleano  prole.  E non  solo  osservai  il  coito  come  causa 
di  vomito  nelle  donne,  ma  anche  negli  uomini:  così  il  celebre  mae- 
stro di  musica  Paer  ogni  qual  volta  giaceva  colla  moglie  la  mattina 
seguente  vomitava.  Povero  a lui  poi  se  avesse  vomitato  senza  prima  aver 
abbracciata  la  moglie  ; era  certo  d’  avere  una  baruffa  in  casa.  — I 
mariti  della  nostra  età  non  sono  più  sì  cortesi  da  vomitare  per 
sollevare  le  mogli  gravide,  come  riferisce  P.  Wurffbain  d,  trattando 
del  vomito  dei  mariti  per  far  riscontro  alle  mogli  incinte  tormentate 
da  dolori  di  denti.  — Seguono  la  concezione2,  il  parto  3,  T allat- 
tamento d,  gli  imbusti:  le  femmine  pertanto  che  sogliono  strin- 
gersi i precordi!  fra  le  stecche  sono  facili  a recere,  il  che  Fr. 
Hoffmann  5 ascrive  alia  compressione  della  cartilagine  ensiforme 
che  comprime  ed  irrita  il  ventricolo.  — In  generale  poi , per  non 
dire  più  a lungo  delle  cause  che  appajono  dall’  autopsia,  eccita  il 
vomito  la  navigazione,  non  eccettuata  quella  dei  laghi,  così  non  poche 
zitelle  che  vanno  a diporto  sul  nostro  Lario  sono  costrette  a vomitare; 
e Darwin  6 osservò  che  lo  stesso  avviene  sui  fiumi  e su  altri  laghi., 


4.  Misceli,  acad.  nal.  curios,  dec.  II>  N.  7,  § X,  9),  Rivin  , diss.  de  venilia  et 
ann.  40,  4691,  p.  410.  malacia  nec  non  de  nautea  , s.  Seek- 

2.  Raisant,  ergo  priraura  erumpenti-  rankeit.  , Leipz.  4645.  — Ovelgun,  de 
bus  in  foetu  pilis , praegnanti  fastidium.  nausea  maris  nonnulla.  Act.  acad.  nat. 
Paris,  4629.  — El.  R.  Camerarius,  diss.  cur.  Voi.  5,  p.  304.  — Emmerich,  diss. 
de  vomitu  gravidarum.  Tubing.  1 682.  — de  morbo  marino,  navigantihus  prima 
Histoire  de  V académie  R.  des  sciences , inprimis  vice  familiari.  Regiomont.  1700. 

4 716.  — Teichmeyer,  diss.  de  vomitu  — Vater,  de  morbis  classiariorium  et 
gravidarum,  primis  plerumque  gestatio-  navigantium,  Witeb,  1745.  — Thiesen, 
nis  mensibus  tìente.  Jenae  4738.  — Hess,  diss.  de  morbo  marino.  Regiom.  4727. 
diss.  de  vomitu  gravidarum.  Basii,  4751.  — Ludwig,  diss.  de  vo mitu  navigantium, 

— Koerber,  diss.  de  nausea  et  vomitu  Lips.  1738.  — Hey  (SchmiedelJ,  diss.de 
gravidarum.  Goett.  4787.  — BreNdt,  diss.  morbo  ex  navigatione  oriundo.  Erlang, 
de  vomitu  gravidarum.  Berol.,4828.  4'748.  Raltschmid  , diss.  de  nausea. 

3.  J.  P.  Frank,  1.  c.,  § 666.  — Seekrankheit — Jen.  4765.  — C.  Chr. 

4.  Th.  Thompson,  von  einem  long - Engel,  specunina  medica,  Berol  4781  ,,  I 

wierigen  Erbrechen , das  cius  einer  allge-  p.  24. — Henderson,  diss.  de  vita  ma- 
meinen  Schwdche  entstanden,  vedi  Medi - rina  et  de  varietatibus  et  morbis  ejusint  : 
cal  consultations , London , in  Samml.  au-  diversis  regionibus,  Edinb.  4784.  — Au-  ; 
seri.  Abhandl.  f pr.  Aevzte.  B.  3,51.4,  tenrietii  , Bemerkungen  ilber  die  Seek-- 
P-  3.  vankheit,  in  Hufelakd’s  Journ.  der  pr. 

5*  '•  c.  § 28.  Hcilk.  B.  2,  St.  4 , p.  98  , e B.  3 , St.  2, 

6.  Vedi,  oltre  gli  autori  che  trattano  p.  239.  — Edw.  Miller,  on  the  phenom. 
in  generale  delle  malattie  delle  flotte  causes  and  treatment  o/‘ sea~sickness.  Ex 
c dei  naviganti  (Voi.  I,  Parte  I,  § IX,  The  méd . repos,  by  S.  Mitchil,  k'ol  4, 
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Segue  quindi  il  correre  retrogradi  in  carrozza  ^ o in  islitta  ( nes- 
suno che  passi  1 inverno  nel  settentrione  ignora  che  il  correre  in 
islitta,  specialmente  se  chiusa,  eccita  il  vomito);  poi  il  cavalcare  2,  il 
moto  rotatorio,  o un  altro  qualunque  3.  Trovo  nelle  memorie  pa- 
terne che  una  volta  le  meretrici  in  Germania,  venivano  pubblicamente 
punite  col  porle  in  una  gabbia  di  legno  oblunga  4,  e farle  colà 
dentro  girare  precipitosamente  : sotto  il  qual  movimento  dopo  pochi 
minuti  erano  prese  da  vomito  veemente  e da  diarrea  con  spettacolo 
abbastanza  lurido.  Io  poi  conobbi  una  zitella  la  quale,  la  prima  volta 
che  ballò  il  valz  fu  presa  da  tal  vomito  che  non  s’ arrischiò  piu  di  bal- 
larlo. — Altra  causa  eccitante  è il  terremoto;  quindi  nel  terre- 
moto che  si  sentì  in  Como  il  44  di  marzo  del  4832  alle  4 circa  della 
mattina,  benché  non  avvenissero  gravi  disastri,  pure,  essendo  state 
fortemente  scosse  le  case  nei  piani  superiori,  le  donne  che  le  abitava- 
no furono  prese  da  vomito.  — Segue,  il  vedere  un  arcolajo  aggirarsi. 
(Nelle  annotazione  di  mio  padre  trovai,  come  unbuon  uomo  raccogliesse 
in  sua  casa  per  carità  un  muratore  del  Tirolo  ammalato  gravemente 
di  tifo,  e lo  nutrisse  per  tutto  Tinverno.  Allorché  fu  convalescente  poi, 
avendo  il  muratore  cercato  alcun  che  da  fare  per  ingannare  il  tempo, 
quel  suo  benefattore  gli  diede  da  dipannare  del  filo.  Il  convalescente 
aveva  fatto  fare  appena  qualche  giro  all*  arcolajo,  che  fu  preso  tosto 
da  vomito,  che  gli  si  ripeteva  ogni  volta  che  il  poveretto  rimettevasi  a 
quel  lavoro).  — Altra  causa  è la  vista  d’un  precipizio  , e ne  sono  te- 
stimonii  le  guide  dei  viaggiatori  sulle  alte  cupole  di  Santo  Stefano  dì 
Vienna,  del  duomo  di  Milano,  di  Munster,  ecc.  — Seguono  la  vista 
della  neve,  come  avveniva  al  mio  professore  di  patologia  nell’  univer- 
sità di  Pavia,  Raggi:  poi  una  viva  luce,  così  Gio.  P.  Frank  dice:  Una 
duce  vivida  può  muovere  il  vomito  in  persona  rimasta  per  lungo 
tempo  in  luogo  oscuro  : e i Giudei  di  Vilna  credono  che  i bambini 
(prima  di  mettere  i denti  vomitino  al  vedere  uno  specchio,  per  il  che 
sogliono  coprire  tutti  gli  specchi  5.  Accenneremo  quindi  come  cause 


in  Albers,  amerikanische  Annalen  der 
Arzneyk.  etc.  Heft  1,  4 802,  p.  80.  — W. 
P'  MollastoN,  origine  of  sea-sickness  t 
as  arising  from  a simple  mechanical  cause 
deranging  the  circulation  of  blood , in 
philosophical  transactions,  of.  the  Year 
48d0>-  Traduzione  libera  tedesca  in  Gil* 
bert’s  Annalen  der  Pliysik.  4 812,,  St.  4, 
p.  37.  — Labrey,  mém.  de  chir.  militai - 
T.  4.  — Keraudren  , Hersuch  liber 
\Erschein  un  gen  , Ursachen  und  den  Ver- 
lauf  der  Seekrankheit.  Dal  Journal  de  mé- 
decineJ  4842,  in  Hufeland’s,  Journ.  B.  38, 
1844,  Febr . p.  53.  — Del  mal  di  mare, 
osservazioni  comunicate  dal  signor  LÉ- 

Vol.  IH. 


GRAWD  al  signor  Dolt.  Luigi  Frank.  Ve- 
nezia , 4817  , e giornale  di  medicina  pra- 
tica del  Signor  Brera.  Fase.  33.  — Wal- 
ther, und  Stuck,  in  Journal  der  Chi - 
rurg.  und  Augenheilk.  B.  4 5,  Her  fi.  2, 
Beri.  4 834,  N.  4. 

4.  Zoonomia,  traduzione  italiana  T.  2, 
p.  83. 

2.  Bììcher,  diss.  de  nausea  et  vomitu 
eorum  qui  curru  vehuntur,  Ilal.  4757. 
— Engel,  I.  c. 

3.  Sopra  elefanti  Darvin,  I.  c.  Larrey. 
1.  c. 

4.  (In  einem  hohen  hòlzernen  Kafig ). 

5.  Osservai  un  ammalato  di  scarlattina 
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eccitanti  il  vomito  la  vista  <li  un  oggetto  ingrato  : « Come  la  vista  di 
un  pelo  in  un  piatto  appetito1;  » la  lesione  dei  nervi  ciglial  i sotto  lo- 
perazione  della  cataratta2  ; una  ferita  alla  corda  del  timpano  » ; il  rei- 
ficare delle  orecchie  ; ( Gio.  N.  Pecl.n  1 conobbe  un  generale  in  capo 
il  nuale  vomitava  ogni  volta  che  gli  si  chiudeva  un  orecchio  con 
un  dito);  poscia  un  suono  molto  forte  » e la  musica  « ; un  polipo  alle 
nari  che  tocchi  le  fauci  7 ; i fetori:  quindi  sappiamo  che  I odore  di 
selvaggina  toccante  quel  grado  di  putredine  che  i ghiottoni  chiamano 
haul-gout , più  d’ una  volta  fece  arrestare  la  menomazione  alle  do 
a motivo  delia  nausea  e del  vomito  imminente.  - Quand  io  co- ■ 
minciai  ad  esercitare  1’  arte  mia  fra  la  sordidissima  plebe  degli  E re 
della  Lituania,  spesse  volle  ilfetore  dei  loro  letti  mi  provoco  d vomi- 
to. Lo  stesso  accade  frequentemente  ai  medici  che  per  ordine  dei 
magistrati  sono  obbligati  a sparare  cadaveri  già  da  tempo  sepotD,, 
e disotterrati  per  iscopo  legale.  Altra  causa  selo  la  dent mone  ». 
il  titillare  delle  fauci  non  solo,  ma  anche  sotto  le  ascelle  , co  i G o.  I 
Fehr  9 dicedi  aver  veduto  un  giovinetto  di  47  anni , che  titillato 
leggermente  sotto  le  ascelle,  vomitava.  Segue  la  reminiscent  di. 
oggetto  nauseoso  : « Io  mi  ricordo  benissimo  , dice  Swieten  ,, 
Chi  dopo  aver  preso  per  più  giorni  del  decotto  di  foghe  di  s—, 
con  tamarindo  per  curarmi  con  una  diarrea  artificiale  da  una  ^rave 
oftalmia,  mi  venne  poi  tanto  a fastidio  questa  medicina  che  per  lungo 
tempo  non  potei  ordinarla  ad  altri  senza  inorridir  tutto  e sentii  ini 
nauseato. - Passando  io  molti  anni  fa  per  un  paese,  sanissimo  es,. 
sendo  e di  ottimo  appetito,  per  mala  sorte  venne  a ciepaie  il 
tumido  addome  di  enorme  molosso  che  si  era  affogato  , per  il  elle  s 
sparse  in  un  subito  un  tale  odor  mefitico  che  mi  fece  perdere  total- 
mente “appetito,  e mi  destò  fortissima  nausea.  Nè  poteva  tornane 
al  medesimo  luogo  senza  che  mi  risovemssi  di  quel  pessimo  fetore 
locchè  mi  produceva  brividi  e nausea  non  leggieri.  » 


in  convalescenza  (di  cui  parleremo  ha 
poco,  § LXXX.  N.  9,  a.)  il  quale  alzan- 
do il  capo  dal  guanciale  vomitava. 
Reil  ( iìber  die  ErJcenntniss  und  Cm  ci- 
der f'ieber  B.  4.  p.  121  ) narra  di  un 

^ l I • i _ — , ^ M—J  i y _ _ 


suo  ammalato  : « yìlles  erregte  Unii  Ei  - 


SJUl./  wvxr  • " U 

brechen , selbst  dar  Umdrelien  mi  Bette 
Cose  simili  narra  Bang  nella  collezione, 
soc.  med.  Havn.  Voi.  II.  IN.  li* 

1.  Cavalier  fa  osservare  che  una  luce 
vivida  eccita  il  vomito  specialmente  in 
quelli  che  usarono  poco  prima  dell’oppio. 
(Berne  medicale,  1830.  Janvier  p-  ^2). 

2.  J.  P.  Frank,  I.  c. 

3.  Mohrenheim,  Beobachtung  verschie- 
den.  during.  F or  falle.  B.  2,  Dessau , 
1783,  p.  9,  — Clezie  , nouvelles  obser- 


vations pratiques  sur  les  maladies  d < 
l’oeil  et  leur  traitement,  Paris, 

4.  Hufeland’s,  Journ.  der.  pr.  Heill 

B.  Il-  ùt.  3,  p.  131. 

5.  Obs<‘ rv.  phys.  med.  lib.  Ih  °hs.  4. 

G.  AuteNRieth,  Phy siologie.  § 102o. 

7.  CilR.  Fr.  Paullini,  de  vomitu  a muti 
sica.  Misceli,  acad.  nat.  cunos.  dee.  li 
ann.  3,  1695,  p.  314,  et  observat.  cen 
IV.  obs.  71.—  Biblioihèque  umverselUe\ 
1827,  Octobr.  p.  150.  not. 

8.  Portal,  cours  d’ anat.  medicale.  1 

5.  p.  175. 

9.  T.  Uh  . , 

40.  Misceli,  acad.  nat.  cunos.  dec.  l 

ann.  3,  obs.  2. 
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causa  di  vomito  è l’antipatia  : onci’  è che  al  dire  di  Amato  Lusitano, 
uno  Spagnuolo  che  non  aveva  mai  pottuto  gustar  pesce  , invitato  a 
pranzo  da  un  amico  che  si  pose  all’  impegno  di  fargliene  mangiare 
ben  pestato  e ravvolto  in  uova,  fu  preso  da  tale  angustia  e vomito, 
che  credette  morirne1.  Per  testimonianza  poi  di  Gio.  Lanzoni2  una 
fantesca  che  dalla  nascita  non  avea  mai  bevuto  vino,  bastava  che  lo 
fallasse  per  sentirsi  eccitata  al  vomito»  Gìo.  Prevàt  mangiava  formag- 
gio, ma  non  trito,  chè  gli  moveva  il  vomito3.  R.  Lentilio  narra  di  altri 
che  al  solo  parlare  di  formaggio  erano  presi  da  vomito  orribile4 5.  An- 
che Gian  Giacomo  Harder  0 scrive  di  aver  conosciuto  chi  ai  solo  ve- 
dere un  emetico  era  forzato  a vomitare  senza  neppure  averlo  odorato. 
Narra  anche  di  una  donna  ( caso  avvenuto  a Wepfer  ),  la  quale  dopo 
una  lunghissima  malattia  passando  davanti  ad  una  spezieria  fu  tutta 
presa  d’orrore,  provò  grave  nausea,  e appena  appena  potè  frenare  il 
vomito.  Schurig6  racconta  che  un  gentiluomo  di  Dresda  non  poteva 
soffrire  nè  la  presenza  nè  il  nome  della  barbabietola.  Gian  Francesco 
Bauer  descrive  uno  spasimo  di  ventricolo  e frequenti  vomiti  dall’ aver 
mangiato  allodole  7.  Proseguendo  ad  annoverare  le  cause  eccitanti 
il  vomito  nomineremo  la  tristezza8,  il  terrore  9 * *,  le  ferite  alla  testa40 
(accordandosi  in  ciò  tutti  quanti  i trattati  di  chirurgia  ),  la  legatura 
di  un  sarcoma  alla  fronte  41  ; l’aria  (il  gesuita  Giuseppe  Acosta 
parla  del  vomito  di  coloro  che  viaggiano  sul  Pcriacaca  monte  del 
Perù  12 *  );  il  tuono  ; (ci  si  narra  che  la  donna  Raymond  di  Stow- 
Market  ogni  qualvolta  udiva  il  tuono,  benché  da  lontano,  sentiva  ec- 
citamento al  vomito,  edera  presa  da  vera  colica  43).  Quindi  il  fulmine14 
e il  galvanismo45;  i miasmi,  soprattutto  delle  paludi,  come  il  prò- 


1.  I.  c.  § 642. 

2.  Curat,  medicinal,  cent. 11.  curat.  36. 

3.  M iscell.  acad.  nat.  curio9.  dee.  Ili , 
i anno  7 et  8,  obs.  403. 

4.  J.  Rhodium,  cent.  II.  obs.  58. 

5.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  anno  10, 
] append.,  p.  60. 

6.  Vedi  dello  stesso,  apiarium  obser- 
; vat.  40,  schol.,  p.  183. 

7.  I.  c.,  p.  466. 

8.  Acta  acad.  nat.  curios.  Voi.  III., 

p.  217.  « J* ai  conna , dice  Petroz  , urie 

' dame  qui  ri  a jamais  pu  digérer  le  nz  j 
i elle  le  mangeait  aree  plaisir , mais  au 

tout  de  quelques  heures , souvent  mème 

après  un  second  repas,  elle  le  vomissait 
sans  aucun  mélange  d’ autre  s airmens.. . 
L* anatomiste  Gavard  ne  pouvait  manger 

des  pommes  sans  éprouver  des  convul- 
sions qui  ne  cessaient  qu  aprcs  le  vomis- 
sement  « ( Dictiorznaire  des  scienc.  mèdie . 

T.  2,  p.  204). 


9.  Ab.  Heeb,  observ.  medic.  N.  26. 

10.  Thomann,  Armai,  der  klinisch.  Ari- 
stali  in  dem.  Julius-Spital  zu  TVilrzb. 
fiir  das  Jalir,  1800,  p.  269. 

11.  P.  Chr.  ABiLGAARD,de  vomitusym- 
pathico  a libato  sarcomate  frontis.  Socie- 
tat.  med.  Havniensis  collectanea.  Voi.  I, 
p.  176. 

12.  Lib.  III.  c.  9,  e R.  Boyle,  de  uti- 
litate  philosophiae  experimentalis  ex  cr- 
ei tat. 

13. Acta  anglicana  H.  OldeNbcrgi,  ann., 
1667,  Novembr.,  p.  446,  550. 

14.  J.  Ch.  Gotz,  vomitus  a fulgure.  Act. 
acad.  nat.  curios.  Voi.  II,  p.  455.  — So- 
LENAWDER,  consti.  V.  N.  16.  — Thom  Er- 
Jbhrungen  und  Bemerkungen  aus  der 

Arzney , TVundarzney  und  Entbin dung- 
swiss.  Frank f.  1799.»  p.  81. 

15.  Giumm.  Supplement  zu  demHand- 
bueh  der  Physic.  B.  2,  p.  218, 
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vano  le  febbri  intermittenti  con  vomito;  i contagi  (della  peste  per 
esempio,  del  vajuolo,  del  colera  pestilenziale  ece. 4:  i narcotici  ( è 
verisimile  quindi  che  coi  narcotici  fosse  preparato  quei  brodo  di  cui 
parla  Mouton  juniore  2 );  specialmente  l’oppio0;  il  tabacco4,  così 
Triller  5 riferisce  il  caso  memorabile  di  un  uomo  che  fiutava  ap- 
passionatamente tabacco  di  Spagna,  e che  preso  poi  da  una  malattia 
multiforme,  non  se  ne  liberò  che  vomitando  il  tabacco  istesso  rac- 
colto nello  stomaco  per  più  anni.  Vengono  in  seguito  la  digitale  pur- 
purea , eh’  io  osservai  destare  un  vomito  che  continuò  anche  ces- 
sandone V uso  ; i fiori  di  genista  6 , il  fumo  di  carbone  7,  i liquori 
inebrianti,  come  l’alcool8,  il  vino  9 , la  birra40;  la  debolezza,  cau- 
sata principalmente  da  perdite  sanguigne  ; poiché  la  stessa  inani- 
zione del  corpo  e dei  vasi  sanguigni  contribuisce  al  vomito  ; come 
avverte  G.  P.  Frank  che  dice  : « Osservammo  non  poche  donne  che 
sotto  i prolungati  salassi  o sotto  scoli  sanguigni  dall  utero  vomi- 
tavano copiosamente  41.  » Seguono  la  paracentesi 42 , la  fame  (la  fame 
a lungo  soferta  desta  nausea  e vomito,  come  dice  lo  stesso  Farnk  13 ), 
i cibi  mal  digeribili44,  principalmente  pannerò45,  e frutta:  Fr. 
Hoffmann  46 , riporta  l’esempio  di  un  personaggio  celebre,  il  quale. 


1.  Non  credo  poi  che  esista  il  vomito 
stesso  contagioso,  perocché  il  primo  caso 
riferito  da  Bartolino,  (hist,  anatom,  cent. 
IL  hist.  89),  attesta  piuttosto  un  vomito 
per  forza  d’immaginazione,  e l’altro  (cent. 
IV.  hist.  44)  prova  una  causa  che  agiva 
in  tutti  gli  individui  di  quella  famiglia. 

2 Sedillot  , RecueiL  périodique  de  la 
soc.  de  médec . de  Paris  , T.  26,  p.  33. 

3.  Waldsghmidt  , monita  medica  circa 
opii  et  opiatorum  usuiti.  Gies,  1676.  — 
Viridet  , deprima  codione,  P.  II,  c.  7. 

— Tralles,  usus  opii,  T.  Ill,  § XII. 

— et  clysterum  ope  administratum  opium 
emesin  ciera  jure  refert  Bobe  Moreau 
( Journal  général  de  médecine , T-  2 , 
p.  225).  a C’est  surtout  lorsque  le  poi- 
son narcotique  a été  appliquè  sur  le  tissu 
cellulaire  ou  injecté  en  lavement  , qu  il 
occasionile  les  nausés  et  le  vomissement. 

4.  W.  HoefeRus  , hercul.  med.  lib.  I, 
cap.  5.  — Bonet,  I.  c.,  obs.  63. — Wil- 
i/is  , pharmacop.  ration.  P.  I,  caP-  30. 

— PuedliN  , lin.  med.  1695,  p.  100- 
Schurig,  1.  c.,  p.  464. 

5.  Diss.  de  tabaci  ptarmici  abusu  in 
opusculis  medicis  ac  medico-philosophi- 
eis  , T.  1,  p.  221. 

0,  Ballonhjb  , paradigmata  , N.  195. 


7.  P.  II,  Vo'.  II,  sect.  II,  cap.  XXII, 

§ XCIX  , N.  2. 

8.  Voelker  in  Schmucker’s,  vermischte 
Schritlen.  B.  2,  p.  335. 

9.  T.  Il,  cap.  XXIV,  § XCIX,  N.  I. 

10.  Kiedliìn,  milienar.  N.  117,  853.  -— 
Heister’s , JVahrnehmung.  B . 1,  N.  239. 

11.  I.  c. 

12.  Pye,  the  effect  of  an  accidental  vo- 
miting consequent  upon  an  operation  oj 
the  paracenthesis  ( Medical  observations 
by  a society  of  Physicians  in  London , 
VoL  2 , p.  121.) 

13.  I.  c. 

14.  Fabr.  Hildanus,  obs.  chirurg.  ceni.  1 
IV  (pezzo  di  cotenna  di  lardo  secca  man- 
giato due  anni  prima).  — ■ J.  P.  Albrecht 
de  extraordiuaria  voinitus  diuturni  causa. 
Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  II,  ann. 

9 , 1690,  p.  140  (pezzetto  di  salsiccia  af- 
fumicata, mangiata  da  ventiquattro  set- 
ti mane.)  — - Th.  Bartholini  fcacio  nel 
ventricolo.)  Ivi.  dec.  I,  ann.  2 , 1671  , 
p.  260.  — Steller  in  Pallas  , nordich • 
Beytrage  , B.  2 , p.  289  (foca  ursina  man- 
giata.) — Scìiurig , 1.  c.,  p.  437  (lattuca.) 

.—  J.  F.  Otto  , med . chir.  Bemerk , p-  428. 

15.  Bruckner,  I.  c. 

16.  Fr.  Hoffman,  obs.  5. 
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avendo  mangiato  in  autunno  delle  frutta  molto  succulente,  pane, 
pesche  ed  uve  mature,  in  gran  quantità,  alcune  ore  dopo  il  pranzo 
fu  preso  da  tensione  ai  precordj  con  conato  al  vomito,  e quindi  da 
vomito  : e Kerkring  4 ne  riporta  un  altro  del  figlio  <T  un  fabbro  , il 
quale  rigettò  per  vomito  dieci  grani  intieri  d’  uva  ancor  succulenta 
dopo  tre  mesi.  — Altre  cause  : corpi  stranieri  diglutiti2,  gli  eme- 
tici 3,  1’  infusione  di  questi  nelle  vene  4,  o applicati  esteriormente  5 , 
i purganti  6 , il  nitro  7,  il  sale  d’  acetosella  8,  i veleni  acri  minerali, 
specialmente  1’  arsenico  9,  i colpi  violenti  all’  epigastrio  40,r incurva- 
mento della  cartilagine  ensiforme11,  la  rottura  delle  costole42,  i 
corpi  stranieri  arrestati  nell’ esofago  43 , le  ernie  di  ventricolo  44 , e 
d’intestini45,  la  lussazione  del  piede  (Van  Helmont  narra  di  sè  stesso, 
che,  cammino  facendo,  ed  avendo  gran  fame,  per  caso  si  lassò  un  piede  : 
poscia  fu  preso  da  freddo,  nausea  e vomito.  Rimessa  la  lassazione 
ritornò  il  primo  appetito  ).  — Così  sono  cause  eccitanti  il  vomito  la 
distorsione  d’ una  mano  46,  la  soppressa  traspirazione  cutanea,  ond’  è 
che  Ulloa  17,  e Richard  18  discussero  se  il  vomito  dagli  Spagnuoli 


4.  Spicileg.  anatom,  obs.  6. 

2.  F.  Pàullini,  mirabilis  vomitus.  Mi- 
sceli. acad.  nal.  curios,  dec.  II , aim. 
5 , 4686  , p.  75  (bruco  , foglie  verdi , ri- 
bes, ecc.)  ■ — P.  Zetzel,  (vomito  cronico 
per  spica  di  segale  e capozzo  di  centaura 
scabiosa  deglutiti.  Schwedische  akade - 
mische  Abhandlungen.  Jalcr  , 4759  , p. 
258.  — J.  Scherb  , historia  de  vomitu 
lapidoso  ( per  pietruzze  prima  deglutite.) 
Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  II,  ann. 
40  , 4 691,  p.  74,  — W.  A.  Moellenbroec- 
cius,  pillole  vomitate  ancor  intiere  dopo 
un  anno;  con  ciò  che  aggiungono  R.  Len- 
TiLio,e  G.  Detharding  , ivi.  dec.  I,  ann. 
2,  4674,  p.  466,  dec.  Ili,  ann.  4,4694,  ap- 
pend. p.  74.  di  vomiti  per  noccioli  di  cilie- 
gie nascoste  lungamente  nel  ventricolo  si 
legge  nella  Breslauer  Sammlung.  4 725,#. 
4,  p.  77.  Vedi  anche  Schei demantel’s  , 
Beytràge  zur  Arzneyw.  Dessau  , 4783  , 
2V.  46.  — Journ.  de  médec.  T.  37,  p.  437. 

— Baillie,  morbid,  anatomy.  Fase • HI, 
f.  2.  — Kopp  in  Hufeland’s  , Journal. 
B.  29,  Si.  40,  p.  49.  (centoventi  di  quei 
noccioli  vomitati  dopo  dieci  mesi.) 

3.  RoekleR  in  Schmucker’s  vermischt. 
Schrift.  B.  4,  p.  378.  — MaeRCKer  in 
Hcfeland’s  Journal.  B.  46,  St.  4,  p.  4 26. 

— Journ.  generai  de  médec . T>  20,  p.  44  6. 

4.  J.  G.  Sommer  , vomi'.us  ex  admoto 
cruribus  croco  meiallorum.  Misceli,  acad. 
nat.  curios,  dec.  It,  ann.  4, 4682  , p.  120. 


— Froriep  , Notizen  aus  dem  Gebiete 
der  Natur  und  Heilk.  B.  23 , N.  24,  p.  335. 

5.  Fr.  Hoffmann,  I.  c.,  obs.  2,  epicrisis. 

6.  Buller,  in  Edinburgh  medicai  and 
surgical  Journ.  N.  LUI , p.  34  (due  on- 
ce prese  per  errore  in  vece  di  sale  d’In- 
ghilterra). 

7.  Misceli,  acad.  nat-  curios,  dec.  Ill, 
ann.  2,  p.  67. 

8.  Gap.  XXIII,  § XCI,  N.  2. 

9.  Rhodius  , not.  ad  Scribonium  Lar- 
gum.  — De  Vega  Acta  med.  T.  Ill,  sect. 
V,  cap.  8.  — Hoffmann,  diss.  de  athletis 
veterum  , § 64. 

40.  Piso.de  Indine  utriusque  re  natur. 
et  med.  lib.  XIV,  cap.  8,  p.  36.  Car- 
theuser  , de  morbis  epidem.  p.  442.  — 
Schurig,  1.  c.  , p.  464.  — Martin,  in 
Hist,  de  Vacad.  B.  des  sciences , 4 737  , 
p.  67.  — J.  P.  Frank,  I.  e.  — Billard, 
Journ.  generai  de  médec . T.  22,  p.  263. 
Gfr.  cap.  Vili  , § XLI,  cap.  XIX,  § LXX. 

44.  J.  P.  Frank,  I.  e. 

4 2.  Gap.  IV,  § XII,  N.  4. 

43.  Gap.  XV,  § LII  , N.  4. 

44.  T.  Ill,  cap.  del  Pen  ter  iti  dp. 

45.  Gap.  pylorus  rector.,  N.20. 

46.  J.  Lanzoni  , de  vomitu  ex  naanus 
sinistrae  distorsione.  Misceli,  acad.  nat. 
curios,  dec.  Ill,  ann.  4. 

4 7.  Voyage  historique  de  V Amerique  , 
T.  4 , p.  38. 

4 8.  In  Lentin’s  Beytràge.  Supplement- 
band,  p.  302. 
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chiamato  vomito  prieto , chapetonade } che  affligge  i forestieri  nei  paesi 
in  cui  a giorni  caldissimi  tengon  dietro  notti  fresche  si  debba  deri- 
vare dalla  soppressa  traspirazione  suddetta.  Per  me  lo  crederei, 
appoggiato  all’avviso  di  Fa.  Hoffmamn4:  certo  òche  il  ghiaccio 
mangiato  nella  caldissima  estate  del  1825,  in  Parigi,  destò  in  molti 
tale  nausea  e conato  al  vomito,  da  far  nascer  sospetto  di  veleno  2. 
— Continueremo  le  cause,  accennando  la  soppressione  del  sudore 
de’ piedi 3 , o del  flusso  emorroidale4,  Y inopportuna  applicazione 
di  rimedii  esterni5;  lo  scomparire  d’ una  rosipola6,  d’ un  erpe- 
te7, di  ulceri  8,  della  podagra  9;  e finalmente  la  semplice  meta- 
stasi 40. 

Causa  III.  I fisiologi  ed  i patologi  con  esperimenti  crudelissimi  si  presero 

rossima  la  cura  di  determinare  come  si  eccitano  il  vomito  e la  nausea  41  ; se 
per  le  sole  forze  del  ventricolo  42,  o del  diaframma  , dei  muscoli  del 
ventre  e dell’esofago  43,  o se  per  l’azione  simultanea  di  tutte  queste 
parti 44  Noi  crediamo  che  un  vomito  leggiero  45  possa  avvenire  per 


4.  I.  c.,  obs.  3 , epicris. 

2.  Oester.  Beohachtrr , 4 825  , Sept. 
N.  245.  — Rust  , Repertorium  fiir  die 
gesammte  Heilk.  B.  9 , p.  341. 

3.  Goulay,  nel  Journ.  de  méd.  conti- 
nue, 4 840.  Juin.  p.  404. 

4.  Bììndel  . in  diss.  rnorbor.  rarior. 
vid.  Vogel,  kleine  akad.  Schriften. 

5.  Fr.  Hoffmann  , I.  c. , § XIV. 

6.  Ivi.  obs.  7. 

7.  Panarolus,  |.  c.,  Pentec.  4.  — Bang, 
Act.  R.  sor.  rned.  Havn  Voi.  Ili,  p.  254. 

8.  Rhodius,  cent.  II,  obs.  65. — Ried- 
lin,  lin.  med.  4695,  p.  235. 

9.  Fr.  Hoffmann,  consultat.  medic.  T. 
Il,  sect.  4,  cas.  4 70,  p.  690. 

10.  Dachs,  in  Sam/nl.  auserl.  Abhandl. 
far  pr.  Aerzte.  B.  4.  St.  3,  p.  89.  — Ga- 

stelier,  in  Journ.  de  méd.  continue.  T. 
5.  p.  400. 

11.  a L.a  causa  prossima  poi  del  vomito 
è quasi  la  stessa  della  nausea;  differen- 
done soltanto  per  maggiore  intensità  ». 
(Swieten,  I.  c.  § 652.) 

42.  Lteutaud  , relation  cVune  malctclie 
rare  de  l estornac , aree  cpielques  obser- 
vations concernant  le  méchanisme  du  vo- 
missement , et  V usage  de  la  rate , in 
Mé  moires  de  V acad'i  des  sciences  , 1752  , 
lust.,  p.  45.  mém,  223.  Ediz.  in  ollav.  1752, 
lust.,  p.  66,  mém,  p.  332. — Haller,  elem. 
physiolog.  T.  VI,  lib.  XIX,  sect.  IV.  -- 
Portal,  quelques  considerations  sur  les 
causes  du  vomissement , journ.  universel 
des  scienc.  méd.  T.  40.  e anatom,  mé - 
dicale.  T.  5,  p.  173. — Matngault,  mé- 


moire  sur  le  vomissement  contradictoire 
à celili  de  Mr.  Magendie,  Paris,  1818. — 
Wilson  Philip,  a treatise  on  indigestion  etc. 

43.  Bayle,  dissertation  sur  quelques 
points  de  physique  et  de  médecine,  Tou- 
louse, 1681.  — Chirac,  observations  sur 
V action  du  venti  icule  dans  le  vomisse - 
merit.  Mém.  de  l'acad . des  scienc.  de 
Paris  a.  4700  , hist.,  p,  36  , e Experi- 
mentum  anatomicum  circa  naturam  vo- 
mitus  in  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec. 
It,  anri.  4,  4686,  p.  247.  — John  Haigh- 
ton  , an  attempt  to  ascertain  the  po- 
wers concerned  in  the  act  of  vomiting , 
by  experiments  made  in  April , in  Me- 
moirs of  the  medical  society  of  London. 
Pol.  2,  p.  250.  — Magendie  , mémoires 
sur  le  vomissement , Pans  , 1813.  — Le- 
gallois  e Beclard,  Bulletin  de  la  société 
de  méd.  de  Paris.  T.  3. 

44.  Wepfer,  cicut.  aquat.  hist,  et  no- 
xae.  cap.  15,  20,  Basi!.  1676. — ■ Duver- 
ney.  Hist,  de  l’acad.  des  sciences  t 1700  , 
p.  28.  — Tantini,  esperienze  sul  vomito. 
Vidi  Omodei,  annali  universali  di  medici- 
na, 4 824,  Luglio,  p.  34.  — PiÉdagnel,  mé- 
moire  sur  le  vomissement  considéré  dans 
l’état  sani  et  clans  les  maladies  caliere - 
neuses  de  l’estomac..  Paris,  4821. — Be- 
gin, Diction,  des  sciences  médicales  2\ 
58,  p.  322.  Cfr.  Rlenpenning,  d i ss.  vomi- 
tus  theoria  experiments  superstructa  , 
Harderov.  1787.  — Blumer,  diss.  sislens 
criticen  theoriae  vomitus,  Jen.  4801.  — 
W.  L.  Brehme,  Ansichten  iiber  den  Me- 
chanismus  der  peristaltischen  Bewegung 
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le  sole  forze  del  ventricolo,  ed  uno  più  grave  invece  richieda  un 
ajuto  estraneo.  — Così  Van  Swieten1  aveva  già  detto  » ...Io  credo 
che  un  vomito  leggiero,  che  piuttosto  direi  agitamento  di  ventricolo, 
possa  avvenire  per  convulsione  delle  libre  dello  stomaco  ; un  più  forte 
poi,  detto  propriamente  vomito,  richiegga  contrazioni  convulsive 
del  diaframma  e dei  muscoli  addominali.  » Del  resto  ad  un  medico 
pratico,  meno  importa  il  conoscere  in  fjual  modo  l’atto  del  vomitare 
avvenga  , del  sapere  quali  materie  per  il  vomito  vengano  evacuate,  e 
quali  condizioni  morbose  portino  il  ventricolo  al  colmo  del  suo  pote- 
re 2.  Udiamo  ora  Swieten:  «Per  il  vomito  si  espellono  quelle  materie 
che  sono  contenute  nel  ventricolo,  e nel  modo  istesso  tutte  quelle  che 
nel  cavo  del  ventricolo  istesso  possono  entrare.  « Galeno,  per  verità 
aveva  detto3,  « che  si  vomitano  soltanto  quelle  cose  che  il  ventricolo 
contiene  , e nulla  di  ciò  che  sta  negli  intestini,  » ma  accurati  esperi- 
menti convincono  del  contrario.  L una  e 1 altra  bile  infatti  si  versa 
nel  duodeno  per  un  condotto  comune  , eppure  molte  volte  si  rigetta 
col  vomito:  chiaro  è dunque  che  una  via  sta  aperta  dagli  intestini 
al  ventricolo.  11  duodeno  poi,  di  cui  il  piloro  è una  continuazione,  è 
vicino  al  ventricolo,  e per  ciò  facilmente  quanto  si  contiene  in  que- 
sto intestino  istesso  potrà  passare  nel  ventricolo  Risulta  poi  da  osser- 
vazioni che  possono  giugnere  nello  stomaco  materie  contenute  negli 
intestini  assai  più  discosti con  orrendo  spettacolo  si  vomitano 

le  stesse  escrezioni  alvine  4. 


§ LXXX. 


Diagnosi. 


I.  Anzi  tutto  dobbiamo  investigare  se  il  vomito  non  sia  fraudolento.  V ornilo 
Imperciocché  si  spacciò  come  effetto  di  malattia  il  vomito  eccitato  ,au  0 en 
volontariamente  Scolla  compressione  dell  epigastiio  , co  su&o  ita 


linci  des  Erbrechensj  in  Pierer’s  , allge- 
meinen  med.  Zeitung.  Altenb.  N.  1 • 

4 5.  « Questo  èli  vomito  dei  bambini  che 
abbiano  pieno  di  latte  il  ventricolo  pic- 
colissimo, brevissimo  e rotondo.  E lo  stes- 
so il  vomito  dei  crapuloni  , in  cui  il 
ventricolo  pieno  di  vino  si  inverte,  poi- 
ché questo  vino  n’esce  in  gurgito  d’in- 
grato sapore  (Haller,  !•  c.). 
d.  I.  c.  § 652. 

2.  Comment,  in  aphor.  4 2. 


3.  1.  C.  7/7 

4.  « Le  vomissement  est  le  comble  de 

'indisposition  de  l’eslomac  ».  (Hecqiet, 

(cip.  XIV,  § XLVII,  2;  citata,  r.  2, 


377.) 


.j.  Richerand  , élémens  de  physio  logie 
:e  } employe  dans  les  bureaux  de 

guerre  , jeune  honime  agé  de  vingt-six 


ans  , fort  robuste , etdoué  d*  un  certain 
embonpoint,  s’apergut,  dès  son  enf ance, 
quii  lui  sujjisait  de  vnuloir  pour  rendre 
sans  doulear  les  choses  quii  avail  ava- 
lées.  Après  avoir  use  de  celle  faculté 
pour  simuler  des  indispositions , il  ne 
l’  empirne  muintenani  cju  à se  débarasser 
des  alirnens  qui  Vincornmodent , etmème 
à nettoyer  son  estomac  en  buvant  et  en 
vomissant  successivement  plusieurs  verres 
de  au  Jroide .»)  — Begin,  1.  c-,  (“  Bi- 
chat, et  feu  Monlègre  ....  joins saient  de 
la  faculté  de  vomir  à volontà.») 

6.  Copland  Hutchison,  einige  Bemer- 
kungen  ilber  simuline  KranJcheiten , dal 
London  med . and  phys.  Journal  Aug. 
4 825,  in  IIorn^s  , Archiv.  fur  med.  Er- 
fahrung.  Jahrg.  4 825  , July . August . 
p.  42.  ‘ 
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bacco  e colla  esplosione  di  rutti  4.  Più  spesso  ancora  si  mentì  ri- 
spetto alle  materie  vomitate . Mentivano  soldati  e uomini  sostentati 
dalla  pubblica  carità,  mentirono  fanciulle  isteriche  o chiuse  in  ceno- 
bii  e collegi,  e si  mentì  principalmente  nei  secoli  famosi  per  malie 
ed  incantesimi.  Al  principio  stesso  del  secolo  decimottavo  Schurig 
agitava  la  quistione  : Se  le  cose  straordinarie  per  vomito  rigettate, 
che  soglionsi  ascrivere  ad  incantesimo,  esistessero  veramente  nel  ven- 
tricolo , e la  dichara  quistione  difficile  a sciogliersi! 

Infiizj  di  H*  Nasce  sospetto  di  vomito  fraudolento  in  soggetto  di  fede  sospen- 
di Vomitota  , se  avviene  subito  dopo  il  pasto,  se  il  cibo  rigettato  non  è punto 
eccitato  digerito,  non  commisto  nè  a bile  nè  a muco  ; se  non  esiste  alcun 
per  frode  tumore  all’addome,  non  macilenza  nel  corpo2.  Ciò  sta  bene 
quanto  al  vomito  di  stomaco;  ma  il  vomito  esofageo  3 e la  rumina- 
zione 4 sono  indipendenti  da  quegli  indizj.  Gioveranno  dunque 
in  questi  due  casi  la  presenza  o mancanza,  là  della  disfagia,  qui  del 
placido  ritorno  dei  cibi  nel  cavo  della  bocca , e successiva  deglu- 
tizione di  essi. 

Cautele  HI-  Maggiori  difficoltà  si  incontrano  nel  far  la  diagnosi  delle  so - 
quanto  stanze  vomitate : imperciocché  è difficile  lo  stabilire  dei  confini  sicuri 
alle  tra  le  legittime  e le  spurie.  Tuttavia  se  non  giudicherete  mai  alla 
materie  cieca  di  materie  vomitate,  sia  al  suolo  , sia  in  vasi  custoditi  da  sente 
° di  mala  lede , se  un  mal  genio  non  vi  spingerà  mai  a pubblicare 
clamorose  osservazioni;  io,  appoggiato  all’ esperienza  di  mio  padre  e 
alla  mia  propria  ( che  in  complesso  abbraccia  quasi  un  secolo  ), 
mi  faccio  mallevadore  che  forse  mai  non  arricchirete  le  osser- 
vazioni di  vomito  di  pesci  5 , di  rane  6 , di  rospi  7,  di  lumache  8,  di 


4.  J.  Cheyne  , iiber  verste! Ite  Krank- 
heiten  dal  The  Dublin  hospital  reports 
and  communications.  Vo\ . 4,4827,  N.  5, 
in  Froriep’s  , Nolizen  aus  dem  Gebiele 
der  nalur-und  Heilk.  B.  48  , N.  21,  p.  327. 

2.  Hutchison,  Cheyre  , 1.  c. 

3.  Cap.  Vili , § XXIII , N.  4. 

4.  Cap.  XX. 

5.  Bokellus  , cent.  I,  obs.  9.  — Cru- 
gerus,  epist.  med.  N.  44,  — Misceli, 
acad.  nat.  curios,  dec.  I,  ann.  I,  obs. 
409.,  ann.  3,  obs.  227,  dec.  Ili,  c.  4, 
obs.  52. 

6.  Salmuth  , cent.  I,  obs.  70. — Len- 
tiuius,  misceli,  med.  pract.  P.  I , p.  9i. 
— Helwig,  obs.  92.  — Crugerus,  I.  c., 
N.  9.  — Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec. 

I,  ann.  I,  obs.  409  , dec.  II,  ann.  I, 

obs.  37,  cent.  VII,  obs.  26.  — Bartho- 


lirus,  Act.  R.  soc.  med.  Havniens.  Voi  II, 
obs.  39.  — Breslauer  Sanimi.  4718  e 4 720. 

7.  Borellius  , cent.  Ili,  obs.  57.  — 
Lentilius,  I.  c.  — Thoner,  observ.  lib. 
IV,  p.  224.  — Severinus,  de  viperina 
pyth.  p.  29.  — Bauchinus,  de  hermaphr. 
c.  8.  — Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  I, 
ann.  I,  obs.  183,  cent.  Vili,  obs.  84.  — 
Breslauer  Sammlung. , 1720  , 1724.  — 
Bartholihus  , I.  c.  — Viridet  , de  prima 
codione.  P.  II,  p.  234.  — Rougnon,  me- 
dee.  preservative,  vid.  Salzburger  med. 
chir.  Zeitung.  4820,  B.  I , p.  294. 

8.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  I, 
ann.  3,  obs.  85.  — Blancard  , collect, 
ined.  phys.  cent.  IV,  N.  91.  — Acta  eru- 
dit.  Lipsiens.  Voi.  I,  p.  310.  — Rust, 
Magaz.  J'iir  die  gesammte  Heilk.  B.  49  , 
p.  509.  — Froriep,  Nolizen.  B.  24,  N.  4, 
p.  64. 
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ìucerte  4 , di  salamandre  2 5 di  anguille  3 * di  serpenti  4 5 di  talpe  5 * 
di  sorci 6 , di  polli  7 5 di  cagnolini  8,  e neppure  di  scarafaggi  9 a di 
ragni 40,  di  cantaridi  di  mosche  42,  di  scolopendre  43,  di  eruche  44, 
di  formiche  455  e di  altri  insetti  e delle  loro  larve  46^  quando  per  caso 
0 a bella  posta  non  sieno  stati  prima  deglutiti. 

IV.  In  tal  maniera  furono  vomitati:  aghi47,  denari 48 , una  fibbia  Vomito  di 

cose  stra- 
ordinarie 

I.  Ferrarius,  de  arte  med.  lib.  II,  Vikidbt,  J.  c.  — Wall,  in  Philosoph. 
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cEottone1,  coralli ^ sassoìini  3,  (ili4,  strame5,  ossa6,  acqua7, 
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co  , di  particelle  come  di  sostanze  di  fegato  °L>  di  sostanze  grasse3 
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de  utilitate  corticis  peruviani.  — Sagar  prat.  de  Montpellier.  T.  11.  Mars , N.  3. 
syst.  morbor.  sympt.  Iglav.  1776,  p.  317,  8,  Dietrich,  in  Archiv.  derpr.  Heilk. 

— RoNdolini,  opusc.  sistens  aliquas  hist,  fur  Schlesien.  B.  1,  St.  2.  N.  5. 

med.  p.  72.  — Jenner , in  Monthly  re - 1.  Fabr.  Hildanus,  cent.  IV,  obs.  28. 

view.  Voi.  16.  — LentiN,  Beytràge  zur  — Horstius,  obs.  lib.  IX,  N.  15. — Mi- 
aus ilbend.  Arzneyw.  B.  2,  p.  54.  — Ze-  scell.  acad.  nat.  curios,  dec.  II , ann.  10. 
viani, sopra  un  vomito  urinoso  nelle  me-  obs.  71.  — Blancard,  I.  c.,  cent.  V,  VII, 
morie  della  società  italiana.  T.  6,  p.  93,  N.  75.  Vieusseks,  novum  syst.  vasorum 
e Kuhn  und  Weigel,  italien.  Biblioth.  corp.  humann.  — Breslauer  Sanimi. 
B.  2 St.  1.  p.  45.  — Senter,  an  account  1725,  B.  2 p.  99.  — Dachs,  in  Verbali - 
of  a singular  case  of  ischuria,  in  a young  delingen  von  Haerlem.  D.  14,  append, 
woman , which  continued  for  more  than  p.  57.  — Mayer,  diss.  de  vomica  Renali. 
three  years  , during  which  time  , if  her  Francf.  1781  , — Bang,  in  Act.  R.  8. 
urine  was  not  drawn  off  with  the  cathe - Havn.  Voi.  I,  p.  21 
ter,  she  frequently  voided  by  vomiting  j 2.  Gap.  XXV,  § CL  N.  1. 
in  Transactions  of  the  college  of  phy si-  3.  A Vega  ad  Galenum  , de  locis  af- 
cians  of  Philadelphia.  T.  1 , p.  96  , e feet.  lib.  I,  cap.  5.  - Benevieni,  \.  c., 
Froriep,  Notizen . B.  21,  jV.  19,  p.  299.  cap.  88.  — Marcello  Donato,  hb.  IV  , 

— Marschal  , in  Jouj'n.  de  médec.  T.  c.  20.  — Schenk,  1.  c.,  obs.  75.  F oresti 
31  , p.  560.  — Osiander,  Gòtting.  ge-  lib.  XVIII,  obs.  19,  schol.  — Mercuri  a-  ■ 
lehrt.  Anzeigen.  1810,  p.  78,  e Salzb.  lis  , consil.  T.  Ill,  p.  7.  I anarolus,  , 
med.  chir.  Zcitung.  1810,  B.  3,  p.  191.  pentecost.  V,  obs.  II.  * D.  W inckler,  , 
— - Allgem . medic.  Annalen  , 1815,  Jan.  de  carnis  vomitu  cum  sanguine.  Aggiun- 
p,  57,  — Nysten  , mémoire  sur  la  prò - gendo  quanto  osserva  LeNtilio  , Misceli. 
sence  des  principes  essenliels  de  V urine  acad.  nat.  curios,  dec.  I,  ann.  6 e 7,, 
dans  le  produit  de  certains  vomissemens.  1675,  1676,  p.  63,  dec.  HI,  ann;  t e 8,  , 
Nouv.  bulleltin  de  la  sociét.  philomatique  1699  e 1700,  p.  129.  --  Ciir.  F ried.  Car-  ■ 
de  Paris , T.  2,  1810,  p.  195.  — Ein  MANN,  de  musculo  vomitu  rejecto  , ivi 
Fall  von  panuria  erratica,  e The  Lon-  dec.  II,  ann.  8,  1689  , -p.  341.  Gue- 
don  medical  repository  and  review , April  gnot  in  BlegnY  , zodiac,  ann.  II,  rebi. 
1828  , p.  367,  in  Froriep,  Notizen.  B.  obs.  7.--  Ludwig,  advers.  medic,  pract. 
21.  N.  4,  p.137.  Carlo  Harrach  , medico  T.  I,  p.  113. 

Viennese,  mi  riferì,  l’anno  1823,  il  caso  di  4.  Blegny,  1.  e.,  1680.  — Epliem. 
vomito  d’ urina  in  una  fanciulla  di  Vieti-  acad.  nat.  curios,  cent.  Vili  , obs.  25. 
na.  Un  mio  scolaro  poi  mi  attestò  un  al-  — J.  Pii.  Wolff,  de  polyposis  concre-1 
tro  caso  simile,  ma  simulato  ed  osservato  tionibus  per  vomitum  rejectis.  Acta  acad. 
nell’ospedale  di  Leopoli  dai  professori  nat.  curios.  Voi.  Ili  ,p.  271.  — LeFau- 
Babbel  e Steciier,  Una  femmina  cioè  ch^ux,  observation  sur  un  sac  membra • 


AL  VOMITO  E DEL  VOMITO  621 

VI.  Dietro  V esempio  di  mio  padre  1 , io  distinsi  la  nausea  dal  co-  Distioz. 
ovato  al  vomito  , per  ciò  che  la  prima  sentesi  soltanto  dall*  ammalato,  della 
questo  cade  sotto  il  senso  del  medico.  Poscia  ascrissi  l’orrore  pei  cibinausea<^ 

non  a nausea  ma  al  conato  di  vomito,  potendo  la  nausea  essere  ac-conat.°  a* 
compagnata  da  fame  2.  vomito 

VII.  Con  molta  frequenza  le  cause  istesse  delle  febbri  intermittenti  Vomito 
provocano  il  vomito,  ed  anche  vomito  bilioso  3.  Suol  questo  avvenirenella  febb. 
nello  stadio  di  freddo.  Se  oltrepassa  questo  limite,  e subentrano  delirio,  inter. 
tremore  , convulsioni , cardialgia  , sudori  ed  altri  sintomi  gravi,  e se 

in  luogo  di  bile  pura  rammalato  vomita  materia  porracea,  trattasi  al- 
lora di  febbre  perniciosa  emetica.  Questa  febbre  che  tiene  il  tipo  della 
intermittente,  della  quotidiana  , della  terzana  e fors’  anche  della  quar- 
tana 4,  e che  sfuggì  di  vista  al  Torti  6 , venne  descritta  da  Willis  6 , 

Morton  7,  Manget  8,  Sauvages  9,  Morgagni  i0,  Borseri  di,  Strack  n, 
Pucinotti  13.  Le  molte  osservazioni  di  costoro , facendo  tutte  atte- 
stazione dello  stato  infiammatorio  del  ventricolo,  muovono  sospetto 
che  la  febbre  di  cui  si  parla  debba  piuttosto  dichiararsi  per  una  ga- 
strite periodica,  come  avvenne  infatti  nell’ammalato  di  cui  Morgagni 


neux  yfaisant  partie  de  V estomac , rendu 
par  le  vomissementj  in  Sedileot,  ree . pe- 
riod. de  la  soc.  deméd.  de  Paris.  T . 23, 
p.  349.  — - Fillau,  observations  sur  les 
concretions  membr  ani  formes , rendues  par 
le  vomissement.  Ivi.  T.  29,  296. 

5.  Benedictus,  I c.  lib.  XIII,  c.  22.  — 
Schenk,  lib.  Ili,  obs.  97.  — Gardanus  de 
caus.  locisq.  morb.  contrad.  lib.  II,  T.  5. 

— Forestus,  lib.XVIlI,  obs.  49.  — Fabr. 
Hildanus,  rent.  VI,  obs.  22.  Zacutus  Lu- 
sitanus,  pnx.  admir.  lib.  III,  obs.  445. 

— Moinichen,  observ.  med.  No.  40.  — 
Grew  in  Birch  ad  4676.  — Acta  eru- 
ditor.  Lipsiens.  4682,  p,  338.—*  Koenig, 
I.  c.  — Muraltus,  scriptores  chirurg. 
obs.  207.  — MerkliNus,  sylloge  cas.  pby- 
sico-med.  incantationi  adscribi  solito- 
rum,  p.  70.  — Misceli,  acad.  nat.  cur. 
dec.  I , ann.  484  , dec.  II,  ann.  7 e 8 
obs.  436  , ann.  40.  obs.  46  , dee.  Ili, 
ann.  2,  obs.  30,  cent.  III,  e IV,  obs. 
8.  — Act.  acad.  nat.  curios.  Voi.  II,  obs. 
439,  — Schurig,  op.  p.  493  , e lithologia 
p,  450.  — Fr.  Hoffmann,  de  doloribus 
praecordiorum.  obs.  2,  opp.  T.  II,  p. 

273.  . Harmeus,  in  act.  med.  Suecic. 

T.  I.  Breyn,  n.  Philos,  transact.  No, 

479  ( vomito  bezoardico  ) e Leske  au- 
serl.  AbhandL  B.  2.  p.  429.  — Ludwig. 

I,  c< BontÉ.  nel  Journal  de  méd.  T . 

43, p. 460.  — Eschenbach,  vermischte  med. 
chir.  Bemerk.  Zweile  Sanimi.  — — Journal, 
de  méd.  T.  21,  p.  263. 


6 Voi.  I , e Sghùrig  , chylolog.  , p. 
524.  § 87.  Fiamma  uscita  dal  ventri- 
colo. 

4,  Epitome,  I.  c.,  p.  564, 

2.  LentiN  , Beytràge  zur  ausiibenden 
Arzneywissensch  B.  4,  p.  4 808,  p.  483. 

3.  Sthal,  diss.  de  vomitu  praecipuo 
febrium  intermittentium  symptomate, 
Erf.  4 730. 

4.  L.  L emeryt,  observations  sur  un  vo- 
mìssement  périodique  regie  comme  une 
fievre  quarte.  Mèmoires  de  V acad.  B.  de 
Paris , Année  , 4722,  hist.  , p.  24.  Edit, 
octav.  4722,  hist.,  p.  30. 

5.  Nella  eccellentissima  sua  terapeutica 
speciale  delle  febbri  perniciose,  lib.  IV, 
tratta  delle  perniciose,  delle  coleriche, 
cardiache,  disenteriche,  subcruente,  e 
atra  biliari  , non  fa  però  parola  nessuna 
delle  emetiche. 

6.  Observat.  de  febre  tertiana,  cap.  4. 

7.  De  proteiformi  febrium  intermit- 
tentium genio,  hist.  3. 

8.  Bibliotheca  medica  practica,  Genev. 
1693  (epidemica  nel  4657). 

9.  Nosol.  method,  class.  Il,  ord.  Ili, 
gen.  IX»  spec.  7. 

40. De  sedib.  et  caus.  morb.  Epist.  XXX, 
art.  5. 

4 l.Institut.  med.  pract.  T.  I.  § CLXV. 

42. Observat.  med.  de  febrib.  internila, 
eap.  8. 

43-Sulle  febbri  perniciose  intermittenti 
di  Roma  neglit  anni  4819 — 1824,  cap.  4. 
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dice  : « Il  ventricolo  erane  internamente  infiammato , e alcuni  dei 
piccioli  vasi  turgidi  per  molto  sangue.  » — E Borseri  dice  : « Non 
di  rado  vidi  in  queste  febbri  infiammarsi  il  ventricolo.  » E il  caso 
descritto  da  Pucinotti  per  lo  meno  non  era  esente  da  complicazione 
infiammatoria.  — Comunque  siala  cosa,  questa  malattia  acuta  si 
dovrà  sempre  distinguere  dal  vomito  periodico  cronico* , proveniente 
dagli  ostacoli  (non  escluse  le  ernie)  2 , che  gli  alimenti  presi  incon- 
trano nel  loro  corso  ad  un  certo  tempo  dopo  il  pasto. 

Vomito  Vili  Nel  definire  il  vomito  delle  febbri  continue  ed  esante??iatiche  3 
nellefèbb.devesi  tener  conto  non  solo  delle  suburre  , della  bile  , della  pituita  e 
continue dei  vermi  ; ma  anche  delle  infiammazioni,  specialmente  dei  visceri 
ed  esante-addominali  e dell’ encefalo,  degli  esantemi  del  ventricolo  3,  e dell’  in - 
matiche  fluenza  dei  contagi  sul  sistema  nervoso. 

Vomito  IX.  Imperocché  quanto  valga  il  sistema  nervoso  leso  ora  in  gene- 
nervoso  raie  ed  ora  in  parte  a provocare  il  moto  antiperistaltico  nel  ventri- 
colo , è chiaramente  mostrato  : 

a.  Dal  vomito  per  debolezza  ed  atonia  (principalmente  nei  conva- 
lescenti, facendo  un  movimento  famigliare  al  corpo  4),  per  antipatia, 
per  patema  d’  animo,  per  imaginazione,  per  elettricità  e per  affezioni 
agli  organi  della  vista,  dell’udito  e dell’ odorato;  vomito  facilmente 
spiegato  per  la  comunicazione  del  quinto  pajo  coll’  intercostale , per 
mezzo  del  nervo  vidiano.  — Gaso  di  vomito  par  atonia.  Un  giovinetto 
figlio  di  un  mercante  francese  che  dimorava  in  Vilna,  convalescente 
di  scarlattina,  ogni  qual  volta  tentava  di  alzar  la  testa  dal  guanciale  era 
presoda  vomito.  Poiché  nel  corso  della  malattia  il  cerebro  non  era 
stato  particolarmente  attaccato,  e le  funzioni  di  esso  e dei  sensi  erano 
in  pieno  vigore  , non  poteva  esservi  quistione  che  il  vomito  fosse  d’o- 
rigine cefalica.  Nè  accusare  se  ne  potevano  saburre  o vermi , perchè 
T ammalato  per  avventura  era  stato  purgato  più  del  dovere  e sotto- 
messo ad  un  regime  dietetico  severo.  Restava  il  sospetto  di  qualche 
calcolo  ai  reni , malattia  che  tormentava  spesso  il  padre  dell’  amma- 
lato ; ma  neppur  di  questi  si  potè  scoprir  traccia.  Così  essendo 
dunque  le  cose,  sospettai  maggiormente  che  il  vomito  fosse  prodotto 
da  sfinimento  e debolezza , mentre  il  fanciullo  da  sano  soleva  man- 
giare largamente.  Gli  disse  dunque;  mangcriez  vous  une  cótelette , mon 


4.  Staudtgel,  de  vomita  chronico  si- 
mili et  periodico.  Misceli,  acad.  nat.  cu- 
rios. dec.  III.  ann.  5 e 6,  1697  e 1698, 
p.  653.  — Westphar,  I.  c.  — Niezry  , 
diss.  de  vomitu  periodico  a cephalaea  pe- 
riodica orto  , casu  quodam  illustrato  , 
Hai.  1770. 

2.  Harder  osservò  il  vomito  periodico 
per  ernia  in  un  giovinetto  eli  soli  quin- 
dici anni  ( apianum  obs.  63  ). 


3.  Del  carbonchio  pestilenziale,  per  e$., 
che  per  testimonianza  di  Diemereroeck 
(de  peste  lib.  IV.  hist,  15)  e di  Hee- 
mont  (tumulus  pestis  , p.  51)  infestano 
talvolta  lo  stomaco. 

4.  Fr.  Hoffmann  , 1.  e.  obs.  6.  Vomi- 
tus  diuturni  a ventricoli  debilitate  post 
febrem  ardentem  relieti.  — 1 . Thompson, 
1.  C.  — WlCHMAPiN  , l.  c. 
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cìur  ami?  — • Arrossì  e mi  rispose:  oh  mon  Dieu , oui  ! — Mais , io 
continuai  , sachez  quii  faudra  boire  ensuìte  un  verve  de  vindeBour - 
gogne.  Ed  egli  in  estasi  : vous  me  rendez  bien  heureux!  — E per 
vero  questi  due  soccorsi  fecero  subito  cessare  il  vomito.  — 

b)  Dal  vomito  proveniente  da  lesioni  di  cervello  4,  accompagnato  0 
seguito  spesso  da  cefalalgie  2,  da  vertigini  3,  e da  apoplessie  4,  vo- 
mito che  avviene  con  impeto  particolare,  onde  le  materie  vomitate, 
le  quali  spesso  altro  non  sono  che  bile , vengono  rigettate  a grande 
distanza5;  vomito  che  devesi  spiegare  dalla  origine  cerebrale  del  nervo 
intercostale,  e specialmente  del  par  vago; 

c)  Dal  vomito  per  cifosi 6 , che  devesi  ripetere  dalle  lese  radici  spi- 
nali del  nervo  intercostale  (e  dalle  ultime  dorsali  e lombari  ? ')  ; 

d)  Dal  vomito  prodotto  da  irritazione  del  par  vago,  che  sì  può  de- 
rivare da  tumori 8 , 0 da  tubercoli  ai  polmoni  9 , e da  malattie  del 
cuore  , ma  colla  debita  circospezione49; 


1.  È necessario  che  avvenga  febbre  e 
vomito  bilioso  nei  feriti  al  cervello  » Ip- 
POCRATE,  lib.  VI.  aph.  50.  — « Chi  vien 
ferito  al  cervello  perlopiù  vomita  bile  ». 
( Coac.  praenot.  cap.  IH,  § 3). 

2.  Dopo  fiera  cefalea  con  vomito  osti- 
nato e dopo  convulsioni  prima  di  mo- 
rire, una  zitella  viennese  dei  conti  Lazan- 
sky,  offrì  nell"’  autopsia  della  carie  alla 
sella  equina  del  cranio  con  due  escre- 
scenze ossee  all’osso  parietale  sinistro,  pe* 
netranti  nell’istesso  vicino  lobo  del  cer- 
vello ».  (Dalle  memorie  paterne). 

3.  L’autore  dell’epitome  sulla  cura  delle 
malattie  degli  uomini  ripete  pure  da  mor- 
bosa sensibilità  il  vomito  onde  era  af- 
flitto un  v iennese  (di  nome  Janitsch)  (!. 

* c.,  p.  391).  Ma  egli  stesso  poco  dopo  ag- 
giunge : « forse  l’origine  delle  vertigini 
del  dolor  di  capo  e di  tanti  inali  retto 
celata  nella  cavità  del  cranio,  che  per 
mancanza  di  tempo  non  fu  aperta  ». 

A.  Il  giorno  42  di  gennaio  del  4820  morì 
a Vilna  il  professor  d’anatomia  Andrea 
Lobenwein.  Quest’uomo  sessagenario,  sei 
mesi  circa  prima  di  morire  cadde  da  un 
sedile,  restando  privo  di  sensi.  Si  riebbe 
tuttavia  anche  presto  e senza  indizi  di 
evidente  paralisi,  ma  gli  restò  un’insolita 
imbecillità  di  mente.,  ed  inerzia  di  ven- 
tricolo ; e dopo  poco  tempo  il  prese  vo- 
mito di  siero  a certi  tempi,  specialmente 
dopo  un  certo  alimento,  e fu  ribelle  ad 
ogni  soccorso.  I medici  ordinarj  ascri- 
vevano quel  vomito  a scirro  del  piloro  , 
che  pure  non  si  sentiva  toccando.  Fi- 
nalmente, chiamato  a consulta  per  quel- 


l’infelice  ormai  consunto  da  tabe,  di- 
chiarai che  quel  vomito  poteva  provenire 
da  vizio  ali’ encefalo  ; colsi  nel  segno  o 
no?  Il  testamento  proibiva  l’autopsia 
( cosa  da  non  aspettarsi  da  un  professore 
d’  anatomia  ). 

5.  Se  non  erro  questo  vomito  per  af- 
fezione cerebrale  non  fu  ancora  avver- 
tito da  nessuno. 

6.  «Nella  cifosi  avviene  tantosto  il  vo- 
mito, soprattutto  quando  ne  rimane  af- 
fetta quella  parte  di  midollo  spinale,  che 
ha  i nervi  in  comunicazione  con  quelli 
del  ventricolo  ».  (Dalle  schede  paterne). 

7.  Poiché  questi  nervi  reggono  i mu- 
scoli addominali,  la  cui  contrazione  con- 
corre sì  evidentemente  al  vomito,  penso 
che  questo  non  debba  nella  cifosi  ascri- 
versi al  solo  intercostale. 

8.  Leggasi  Voi.  II,  la  memorabile  sto- 
ria per  la  dottrina  del  vomito  cronico. 

9.  Voi  II. 

40.  Benché  il  vomito  nei  primi  stadj 
della  tisi  polmonare  ed  in  alcune  malattie 
del  cuore  sopra  descritte  ( § LXXVIII  , 
3.)  si  possa  ripetere  da  irritazione  por- 
tata dal  par  vago,  nullameno  devesi  ri- 
flettere anche  all’ azione  meccanica  dei 
lobi  inferiori  dei  polmoni  indurati  e del 
volume  e peso  accresciuto  del  cuore  sul 
diafragma,  iì  che  può  produrre  il  vomi- 
to, come  insegnarono  WichmahN  (h  c.  )■ 
J.  P.  Frank  (l.  c.)  e Watson  ( medicai 
communications.  Voi.  4.  art.  48  , 4 9). 
Anzi  gli  ammalati  di  tisi  scrofolosa,  aven- 
do per  lo  piu  degli  infarti  alle  glandole 
del  mesenterio, potrebbe  talora  il  vomito 


Vomito 

dei 

crapuloni 
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e)  Dal  vomito  prodotto  da  calcoli  biliosi , che  si  spiega  riflettendo 
alla  comunicazione  del  plesso  dei  nervi  epatici  col  ganglio  celiaco;  e 
finalmente; 

f)  Dal  vomito  nefritico  , talvolta  vergognosamente  neppur  cono- 
sciuto L 

A proposito  di  quest’  ultimo  vomito,  Fr.  Hoffmann  ne  dà  ragione 
nel  modo  seguente  2:  «Poiché  il  rene  sinistro  col  suo  plesso  nervoso 
si  unisce  al  plesso  dello  stomaco  per  Y intervento  del  mesenterico 
superiore;  il  rene  destro  poi  per  lo  stesso  plesso  si  connette  imme- 
diatamente coll’epatico  e collo  stomaco;  e oltracciò  essendo  il  duo- 
deno strettamente  unito  cogli  involucri  di  quest’  ultimo  rene  , 
facilmente  si  spiega  perchè  i dolori  violenti  dei  reni,  e del  destro 
più  che  del  sinistro,  promovano  un  vomito  spesse  volte  bilioso  , 
e sì  veemente  che  appena  lo  moverebbe  un  emetico.  Il  caso  seguente 
poi  proverà  quanto  dicemmo  sopra,  cioè  che  il  vomito  nefritico  sia 
stato  travisato.  Fuvvi  un  nostro  collega  che  a sessant’  anni  venne  tra- 
vagliato da  vomiti  frequenti  e molestissimi ....  accorsero,  come  vo- 
lealo  la  celebrità  di  queir  uomo , tre  medici  a curarlo,  che  riteneansi 
dei  più  periti , certo  erano  dei  seniori.  Costoro,  non  dubitando  che 
la  sede  del  male  fosse  nel  ventricolo , ministrarono  all’  ammalato 
quanto  potesse  sanare  quel  viscere  , cangiando  e ripetendo  a lungo, 
ma  tutto  indarno,  finché  E infermo  ....  evacuò  sangue  insieme  col- 

l5  urina.  Poi  per  la  medesima  via  uscì  molta  marcia finché 

entro  pochissimi  giofni  V ammalato  morì.  Da  tal  esito  di  malattia 
lu  facile  d’ intendere , che  la  causa  del  vomito  non  stava  nel  ventri- 
colo, ma  nelle  vie  urinarie,  specialmente  nei  reni....  Si  conobbe 
insieme  che  significasse  non  l’ inerzia,  ma  i dolori  delle  gambe  . . . 
che  1 insolito  stimolo  ad  evacuare  urine  . . . che  la  durezza  intorno 
alla  regione  epicolica  destra. ...  Al  qual  sospetto  avrebbe  potuto 

aggiungere  qualche  peso  la  frequenza  dei  mali  ai  reni  in  questa 
nobilissima  famiglia  ». 

. A-  tutte  le  succitate  specie  di  vomito  aggiungasi  il  vomito  dei  na- 
viganti, dei  crapuloni,  delie  donne  gravide,  ed  altri  di  cui  parle- 
remo particolarmente. 

X.  Chi  viaggia  per  mare,  specialmente  se  procelloso  3 , per  la 
puma  voka,  e più  degli  altri  le  donne  e gli  uomini  giovani , di  pelle 
bianca  , e di  crine  biondo  sogliono  essere  assaliti  da  vomito  ( detto 
dei  nocchieri  4 ) , prima  bilioso  , poi  mucoso  e talvolta  sanguigno  : 
precedono  ed  accompagnano  tal  vomito  ; freddo  alla  faccia  ed  alle 
estiemita,  pallore,  sudore  viscido , senso  di  debolezza,  tintinno  alle 


di  essi  dipendere  piuttosto  dalla  ìrrita- 
z'one  del  plesso  nervoso  meeeraico,  ~! 
da  quella  del  par  vaco 
L c-  § XXVII. 


cne 


2.  Morgagni.,  1.  c.  Epist.  XXX  , art.  22. 

3.  Sonvi  pochi  che  soffrano  di  più  in 
tempo  di  malattia. 

V § LXXIX,  N.  2. 
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orecchie  , offuscamento  di  vista  , stupore  di  mente  , dolore  sopra  le 
orbite  , piedi  vacillanti , alvo  oppilato  0 rilasciato  , cardialgia  , nau- 
sea e senso  di  rovesciamento  di  ventricolo  e d’aura  epilettica 
ascendente.  Questo  male  che  non  risparmia  i ciechi1 2 3  4 e gli  animali 
domestici 2 , che  tiene  un  decorso  or  di  male  acuto  or  di  mal  cro- 
nico 3 , una  volta  spiegavasi  coll’ aria  di  mare4,  coll’odore  delle 
navi 5 , col  sangue  che  a guisa  di  barometro  si  abbassa  nei  vasi 
insieme  colla  nave6, colla  perturbazione  dei  visceri  e dei  nervi  addo- 
minali per  le  scosse  della  nave7,  collo  sforzo  d’imitazione,  col- 
l’impotenza di  star  su’ piedi  all’ ondeggiare  d’ essa  nave8,  e colle 
impressioni  troppo  celeremente  ripetute  sui  nervi  ottici  9 10:  nei 
tempo  in  cui  noi  scriviamo  , con  tutta  ragione , benché  non  si  vo- 
gliano del  tutto  escludere  le  altre  cause,  un  tal  vomito  s’attribuisce 
a commozione  del  cervello40,  e all’affezione  del  par  vago  ossia 
pneumo-gastrico  41,  concorrendovi  forse  i nervi  frenici  ed  il  ganglio 
semilunare  42  ; e lo  si  paragona  al  vomito  dei  briachi43.  Importa  il  di- 
stinguere il  vomito  di  cui  or  parliamo  da  qualunque  altro  destato 
nei  naviganti  da  cause  generali.  Parlo  principalmente  del  vomito, 
conseguenza  di  disordini  di  dieta,  di  patemi  d’animo,  di  contagio 
vajoloso  , di  morbillo  , di  tifo,  ecc.,  non  estranei  ai  viaggi  di  mare. 

XI.  11  vino , la  birra  generosa  , l’ alcoole , bevuti  largamente  la  A 
sera  mangiando  cibo  grascio  , crudo,  tenace,  vegetabile,  alla  mat- 
tina seguente , all’  ora  per  lo  più  che  corrisponde  alla  crapola  della  cr 
sera  44,  sogliono  eccitare  il  vomito  45  (preceduto  da  pirosi  46,  e da  un 
senso  ingrato  allo  scrobicolo  del  cuore) , recantlo  ora  resti  di  cibo, 
ora  un  siero  insipido,  talvolta  cristallino  ; ora  pituita  tenace,  tal- 
volta cosi  acida  da  allegare  i denti,  e da  intaccare  i pavimenti  e il 
vasellame  d’argento47.  Questo  vomito,  detto  dei  crapuloni18,  descritto 
molto  bene  da  Wiciimaxn  49 , è famigliare  negli  uomini  vegeti , e 


1.  « Audi  Blinde  kònnen  schwindlig 
und  seekrcink  werden , zum  Beweise  3 
dass  der  schnel/e  fedisci  der  Gegen- 
stcinde  vor  Aligeri  3 nicht  alleili  davan 
Schuld  seyn  /cairn  » (S.  G.  Vogel,  1.  c. 
§ 10). 

2.  Krusenstern,  Beise  um  die  TVelt. 
18H. 

3.  Larrey,  Vogel  , li.  cc. 

4»  Opinione  antichissima. 

5.  Per  la  pece  della  nave. 

6.  Wollaston,  I.  c, 

7.  Legrand,  1.  c. 

8.  Walther,  l.  c. 

9.  Bourru  j nella  traduzione  francese 
dell’opera  di  Gilchristo  , de  l' utili  té  des 
voyages  sur  mer , pour  la  cure  de  dijjé - 
rentes  maladies . 

10.  « Dichiara  poi  che  la  navigazione 
turba  ì corpi»  (Ippocrate). 

Voi.  III. 


11.  Larrey,  l.  c. 

12.  Keraudren,  1.  c. 

13.  L’ubbriaehezza  nautica  di  Pierquin, 
nel  J ourn.  des  progrès  des  sciences  mèdi - 
cales.  T.  3,  e Qmqdei,  Annali  universali 
di  medicina.  T.  57,  1831,  p.  171. 

14.  P.  Rommel,  crapula  et  vomitusnon 
nisi  eadem  numero  bora,  qua  crapula 
coeperat  desinens.  Misceli,  acad.  nat.  cu- 
rios. dec.  II,  ann.  7,  1688  , p.  396.  — 
Non  sono  rari  i vomiti  mattutini  corri- 
spondenti all’  ora  della  crapula  vesper- 
tina (Klein,  1.  e.). 

15.  Cap.  XXI,  § LXX.  N.  23. 

16.  Cfr.  Voi.  II. 

17.  Henricus  ab  Heer,  ohs.  29 , e Fr, 
Hoffmannus  , nelle  nule  a Poterium  , 
cent,  il,  cas.  93, 

18.  G.  P.  Frank.,  I.  c. 

19.  Op.  c.  R.  1,  p.  165, 
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forniti  di  buon  appetito.  Quando  questo  vomito  non  sia  provocalo 
da  ripetuti  sforzi  per  liberarsi  dal  muco  tenace  che  serra  le  fauci, 
è prodotto  evidentemente  da  affezione  cerebrale  , accompagnata  da 
vizio  gastrico  e da  commozione  epatica. 

XII.  Il  vomito  che  proviene  da  gravidanza  (che  si  deve  giudizio- 
samente distinguere  dal  vomito  delle  gravide  dipendente  dalle  con- 
suete cause  d ),  si  spiega  pel  consenso  dei  nervi  degli  ovarii  e del— 
Lutero  con  quelli  del  ventricolo  2 ; quando  almeno  un  tal  vomito  si 
manifesta  tosto  dopo  il  concepimento  3 ( in  alcune  d’un  maschio , in 
altre  d’una  femmina  soltanto4)  : imperocché  più  tardi  può  dipendere 
da  plettora  perla  cessazione  deimenstrui,  per  la  corruzione  del 
feto  morto  nell’  utero  5,  e per  la  compressione  che  1’  utero  eccessi- 
vamente disteso  esercita  sui  visceri  addominali.  Koerber  dice6: 
a L’esperienza  ci  insegna  che  per  lo  più  le  donne  pregnanti  non 
vomitano  se  non  dopo  la  interruzione  dei  menstrui.  » Quanto  alla 
pressione  dei  visceri  addominali  Gio.  P.  Frank  7 dice  : « Sonvi 
alcune  donne  , soprattutto  di  corpo  poco  sviluppato , 0 che  por- 
tano nell’utero  un  feto  assai  grosso,  0 gemelli,  0 per  lo  meno 
molto  liquore  dell’ amnios,  le  quali  negli  ultimi  mesi,  piuttosto 
che  nei  primi  di  loro  gravidanza,  soffrono  nausea  e vomito , spe- 
cialmente se  allargano  la  mano  nel  cibo  ; i quali  sintomi  poi  durano 
0 fino  al  parto  0 finché  l’utero,  come  è di  consueto,  prima  del 
parto  s’abbassi.  — Il  vomito  poi  che  sopravviene  per  effetto  di  gravi- 
danza si  eccita  ora  a stomaco  digiuno , ora  da  questo  0 quel  cibo  sia 
vegetabile,  sia  animale,  pochi  eccettuati.  Nullameno  io  osservai  una  in- 
cinta che  vomitava  violentemente  la  mattina  , e pel  resto  del  giorno 
poi  mangiava  con  un  appetito  migliore  del  solito  : e ciò  in  Como  il 
giorno  23  aprile  4834.  Anche  quando  fu  gravida  per  la  terza  volta 
offrì  lo  stesso  fenomeno.  Due  volte  nell’ottavo  mese  costei  avea  de- 
posto il  feto  morto.  — Il  vomito  delle  gravide  consiste  giusta  le  cir- 
costanze in  materie  sierose  , mucose,  acide  , amare,  e talvolta  san- 
guigne. A provocare  un  tal  vomito  servono  inoltre  la  disposizione 
ereditaria,  la  vita  inerte,  e una  mestruazione  abbondante  pria  della 
gestazione.  Che  una  disposizione  ereditaria  sia  non  di  raro  causa  di 
vomito  nelle  gravide,  è opinione  sostenuta  da  Camerari.,  che  dice: 


4.  Un  esempio  di  vomito  in  una  gra- 
vida, per  causa  d’ encefalite,  viene  nar- 
rato da  Gio.  P.  Frank  (interpretai,  cli- 
nic. Tubing.  1812,  p.  158);  sul  vomito 
verminoso  delle  gravide  scrisse  FoRDY- 
ce  (fragment,  med.  chir.  p.  61). 

2.  Buchner,  de  mutuo  uteri  cura  ven- 
tricolo consensu..  Hai.  1753.  Cfr.  P.  IL 
Voi.  i , sect.  I,  cap.  I,  § Ilf.  N.  51. 

3.  Che  ciò  avvenga  spessissimo  lo  at- 


testano Mauriceatj  ( tratte  de  maladies 
des  femmes  grosses.  T.  1.  p.  129),  Cham- 
bon  (de  la  grossesse.  T.l , p.  116)  ed  altri. 

4.  Molte  volte  fui  da  alcune  madri  as- 
sicurato che  erano  prese  da  vomito,  sol- 
tanto se  concepivano  un  maschio  o vice- 
versa. 

5.  Riedlin  , millenarius,  N.  25. 

6.  I.  c.  § 3. 

7.  Epist.  I.  c.,  p.  400. 
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« Certissima  cosa  ella  è che  io  udii  più  vol  te  donne  incinte  * che  vo- 
mitavano oltre  ogni  misura  , esclamare:  E un  male  che  mi  attaccò 
mia  madre».  Quanto  poi  aliavita  inerte  ecco  le  parole  diKoERBER1  : 

« In  generale  è certo  che  le  donne  dedite  a vita  laboriosa  * in  gravi- 
danza non  soffrono  nè  nausea  nè  vomito.  » 

XIII.  Degno  di  memoria  è anche  il  vomito  dei  neonati > prodotto  yom;lo 
da  troppa  ed  avida  ingurgitazione  di  latte  2.  Spesse  volte  infatti 
i bambini  dopo  poco  tempo  dalla  nascita,  dopo  qualche  po’  di  agita-  neonati 
zione  e veglia,  stando  sotto  le  poppe  della  madre  rigurgitano  tre 
o quattro  volte  in  un  dì  del  latte  più  o meno  coagulato  , e quindi 
tosto  sorridono  e s’addormentano.  Lo  restanti  funzioni,  e lo  svi- 


luppo del  corpo  non  vengono  lesi  da  un  vomito  siffatto.  E se  ne  av- 
viene il  contrario,  il  vomito  dipende  o dalle  ossa  del  cranio  compresse 
o slogate  sotto  un  parto  diffìcile,  — o da  eccessiva  affluenza  di  umori 
al  capo  ( e allora  il  resto  del  corpo  è più  caldo  ),  — o da  fumo  di 
carbone  o di  tabacco  che  infesta  la  stanza,  — o dalle  fascie  cotanto 
strette  da  comprimere  loro  lo  stomaco,  — o da  freddo  preso  al  cam- 
biare delle  fascie  (attestato  dal  singhiozzo  che  accompagna  il  vomito), 
o da  alimenti  loro  dati  celatamente  da  altri  3,  — o da  cattiva  nu- 
trice , o almeno  dalla  tristezza  , dall’  iracondia  4,  dalla  lascivia,  dallo 
stato  d’ ubbriachezza  di  quest*  ultima,  — o da  tosse,  principal- 
mente dalla  cogueluche  5,  — o da  acidi  nelle  prime  vie,  — o da  in- 
duramento al  piloro6,  — o da  alvo  chiuso  per  effetto  d’altre 
malattie,  principalmente  per  effetto  d’  ernie  e d atresia  d ano  7 , 

— o da  latente  infezione  divajuolo,  di  morbillo,  ecc. 8. 

XIV.  Nel  dare  il  giudizio  di  vomito  per  dentizione  laboriosa  9 * * *,  Vomito 
è duopo  ricordarsi  dei  precetti  già  altrove  esposti 40 , e dell’  im- 
pero  che  i patemi  d*  animo , specialmente  il  terrore  41,  esercitano  Aeni[h 
sui  bambini.  Il  vomito  verminoso  si  riconoscerà  dai  segni  che 


esporremo  in  seguito  13. 


4.  I.  c.  g 44. 

2.  Hufeland,  iìber  das  Milchbreclien 
der  Sàuglinge.  Il  suo  Journ.  derpr.  Hedk . 
B.  9.  St.  1,  p.  179. 

3.  Della  polenta,  per  esempio.  (Storch 

thè  or  • prakt.  Abhandl.  von  Kinder krankh 
B.  4,  p.  426;,  — cavoli  e prugne  (Ried- 
L!N  , lin.  med.  ann.  V,  p.  286),  nei  quali 

casi  giusta  K- ERKRiNG  (spicileg.  anatom, 

obs.  20)  il  piloro  ancor  troppo  angusto 
nei  neonati  non  ammette  ancora  cibi  (lt 

molto  volume. 

4.  La  quale  dalla  iraconda  madre  tra- 

smette all’innocente  bambino  poppante 
il  pernicioso  effetto  (il  vomito).  (tR. 

Hoffmakn,  ! o.  g 26.) 


6.  Gap.  YHI.g  LXV.  N.  5,  e Voi.  Ili, 
cap.  deila  colica. 

6.  RoedERER,  program,  observ.  ex  ca- 
daver. infant,  morbo».  Goett.  4758.  Voi.  I. 

7.  OsiATVDER,  neue  Denkwurdingkeiten 
fur  die  Ile  il  k.  und  Geburtshulj'c  B.  4 , 
p.  471. 

8.  Gap.  XXV,  CX IX. 

9.  Volume  III. 

40.  Ivi. 

44.RosensteiN,  von  Kinder  krankh.  Ab - 
sch.  4 7. 

12.  Volume  III.  cap.  dei  vermi  intesti- 
nali. 
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XV.  Col  progredire  dell’elà  gli  uomini  dediti  agli  studii  e vessati 
da  cure,,  molto  più  se  vivendo  vita  sedentaria  e cibandosi  abbon- 
dantemente, sentono  turgidi  i vasi  emorroidali,  provano  ad  intervalli 
un  senso  di  tensione  alia  regione  epigastrica,  e una  spasmodica 
contrazione  con  nausea  e conati  al  vomito.  Questi  mali,  come  gli 
altri  molti  nervosi  che  li  affliggono  contemporaneamente,  al  so- 
pravvenire dei  vomito  bilioso  detto  degli  ipoco?idriaci  almeno  pel 
momento,  svaniscono.  Udiamo  in  proposito  Fr.  Hoffmank1 2:  » Io  sono 
di  parere,  dice  egli,  che  negli  ipocondriaci  si  raccolga  nella  cisti 
febea  una  bile  troppo  viscosa  e bene  spesso  sovrabbondante;  dove 
fattasi  poi  col  soffermarvisi  troppo  acre,  invertendosi  il  moto 
peristaltico  onde  è fornita  anche  questa  capsula,  la  bile  istessa 
si  versa  copiosamente  nella  cavità  del  duodeno  : e credo  che  ciò 
avvenga  non  solo  nella  cistifellea,  ma  anche  nei  condotti  biliari 
del  fegato,  cosicché,  infarciti  e distesi  dall’  umore  bilioso  stagnali- 
tevi , se  ne  scaricano  talvolta  con  impeto  e veemenza.  » 

XVI.  Poco  diverso  dall’ora  discorso  è il  vomito  artritico.  Suole 
questo  come  le  altre  affezioni  artritiche  aventi  sede  nel  ventricolo  3 
essere  periodicamente  ricorrente4,  e bene  spesso  indicare  lo  svi- 
lupparsi impedito  della  podagra  abituale  ; al  qual  proposito  dice  Swie- 
ten:  « Se  quel  principio  morboso  latente  nel  corpo  , che  traspor- 
tatosi agli  arti  inferiori,  vi  produce  i fierissimi  tormenti  della  podagra, 
viene  impedito  da  improvida  medicina  e da  languore  di  corpo  sfi- 
nito di  deporsi  nei  soliti  luoghi , eccita  spesso  nei  visceri  addo- 
minali degli  spasimi  orrendi.»  — Io  mi  ricordo  di  aver  avuto  una 
volta  in  cura  un  veterano  podagroso  , il  quale  era  libero  dai  dolori 
nei  soli  mesi  d’estate:  consolavasi  sommamente  perchè  per  tutto 
un  anno  aveva  avuto  tregua  dal  suo  male;  ma  impensatamente 
prese  a vomitare  tutto  quanto  mangiava,  e dopo  poche  ore  fu  preso 
da  fiera  pleuritide5 *.  Talvolta  gli  ammalati  d’ artritide  insieme  e 
d’ ipocondriasi  dopo  aver  provata  qualche  nausea  vomitano  sotto 
forma  d’ un  globo  6 della  pinguedine  simile  a sego , benché  siansi 
astenuti  da  ogni  alimento  pingue  7.  — Conobbi,  dice  Schultz,  non 
pochi  uomini  eruditi  ipocondriaci  e poscia  artritici,  i quali,  benché 
si  fossero  astenuti  da  ogni  alimento  grasso , dopo  alcuni  giorni , 


1-  Sauvages,  spec.  10. 

2 I.  c,,  Epicris,  ad  observ.  4am. 

3.  Cap.  XVI , § LIV,  9.  — cap.  XVII. 

§ LVJ1I  , 8.  — Cap.  XVIII , § LXV,  6. 
— Cap.  XIX,  § LXX,  27. 

4-  Il  vomito  nei  maschj  facilmente  av- 

viene agli  equinozi  (Klein,  I.  c.). 

5.  Op.  c.  — Cfr.FR.  Hoffmaan-,  con- 
sult. med.  T.  II  , sect.  IV,  cas.  170.  — 
J.  P.  I rank.  , !,  c.?  p.  396,  sq. 


6.  N.  V. 

7.  Detharding  ci  avverte  con  un  caso 
che  non  tutti  quelli  che  vomitarono  sego 
eransi  astenuti  da  alimenti  pingui  (Mi- 
sceli. acad.  nat.  curios,  dec.  Ill,  ann.  7 
e 8,  append,  7 I );  taluno  cioè  vomitò  un 
globo  grosso  come  un  uovo  di  sego  por- 
cino mangiato  tre  anni  prima. 
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provarono  nullameno  periodicamente  della  nausea,  vomitarono,  con 
non  lieve  sollievo,  un  liquido  insipido  e mucilagginoso , talvolta 
agro  ed  amarognolo,  ed  insieme  con  questo  non  poca  quantità 
di  pinguedine  simile  a sego , non  di  rado  dello  spessore  d' una 
penna  da  scrivere,  concrescente,  facile  ad  accendersi;  e che  al 
fuoco  liquefacevasi.  Il  seguente  è un  fatto  esposto  da  Morga- 
gni d : « Una  gentildonna  padovana , che  dalla  nascita  avea  sem- 
pre rigettato  dallo  stomaco  il  latte , in  modo  che  la  sua  nutrice  , 
disperava  di  poterla  alimentare,  in  tempo  di  puerperio  fu  presa  da 
vomito,  e dopo  due  mesi  vomitò  un  globo  che  superava  il  diametro 
di  due  pollici,  di  una  materia  molliccia,  ma  che  tosto  poi  al  contatto 
dell’  aria  in  tre  giorni  si  fece  durissima.  Il  vomito  continuò  per 
ventiquattr’anni  finché  l’infelice  ne  venne  a morire;  e recava  sempre 
una  sostanza  bianchiccia,  crassa  e duttile.  La  madre  di  questa  dama 
avea  patito  di  simile  malattia,  e aveva  un  ventricolo  duro,  con- 
tratto, quasi  diviso  in  due.  La  cistifellea  in  tutte  le  sue  pareti 
era  crassa  e bianca.  Noi  giudichiamo  che  una  tale  pinguedine  sia 
bile  cistica , la  quale  altre  volte  rigettata  sotto  forma  di  calcoli,  in 
questi  casi  per  la  solita  metamorfosi 2 delle  parti  animali  putrescenti, 
senza  il  concorso  dell’aria  si  convertì  in  una  sostanza  adipo-cerosa .» 
La  esperienza  mi  insegnò  che  hanno  relazione  con  questa  materia 
i peli  vomitati3,  come  suole  accadere  negli  ovarii.  Così  il  giorno 
9 gennaio  del  4816  , fui  chiamato  a consulta  da  Baranikwicz  , 
medico  ordinario  di  Doguliszki,  paese  della  Lituania,  insieme  coi  pro- 
fessori Sniadecki  e Becu  per  il  signor  Kwinta  parroco  di  quel 
luogo.  Trattavasi  di  un  uomo  ammalato  già  da  vent’ anni  d’ipocon- 
driasi  ed  emorroidi.  L"  esplorazione  del  ventre  non  dinotò  alcuna 
affezione  dei  visceri  addominali.  Ciò  che  tormentava  gravemente 
T ammalato  erano  parossismi  simili  a quelli  di  colica  emorroidale  , 
ma  con  febbre  e vomito , sotto  il  quale  rigettava  ora  gran  copia  di 
adipo-cera , ora  gran  quantità  di  crini  lunghi  da  tre  a quattro  pol- 
lici. Esistevano  inoltre  moltissimi  indizii  di  calcoli  biliosi , benché 
non  vi  fosse  itterizia.  — Ebbi  un  esempio  di  crini  vomitati , l’anno 
4 795  , nella  cantante  italiana  Teresa  Salvesi  soggetta  a vomito  pe- 
riodico. — Del  resto  a spiegare  la  provenienza  di  simili  crini  gio- 
verebbe il  por  mente  per  avventura  alla  provenienza  dei  peli  trovati 
nello  stomaco  di  alcuni  uccelli,  per  esempio  del  Kuku , del  gipeto 
barbato  fosco  4,  e dei  globi  di  bezoar  rinvenuti  nello  stomaco  di 
bruti , sul  qual  argomento  ragiona  Schurig  con  molta  dottrina  ò. 


4.  I.  c.  Epist.  XXX,  art.  8, 

2.  Annates  de  chimie.  T . 8 e 46. — 
Joseph  Frank’s  Reise  nach  Paris , Lon- 
don, u.  s.  w.  Tg<  2.  Zweite  Ausg.  1816, 
p.  353. 


3.  N.  V. 

4.  Carus,  neWIsisj  4 820,  Heft  6, 

5.  Op.  c.t  p.  440. 
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Vomito  XVII.  Allorché  manifestasi  d’  improvviso  il  vomito , specialmente 
per  ernia  in  soggetto  d'altronde  sano,  e ciò  dopo  uno  sforzo,  o un  valido  eser- 
cizio di  corpo;  sia  legge  sacra  E esaminare  subito  e attentamente  se 
siavi  ernia  incarcerata  di  qualche  viscere  addominale,  specialmente 
degli  intestini  e dell’  omento.  Volesse  iì  cielo  che  tutte  facilmente  si 
potessero  scoprire  1 Nè  sfuggirà  dalla  mente  il  caso  di  entropressa 
cartilagine  ensiforme  l. 

Vomito  XVIII.  Che  se  non  vi  è alcun  indizio  di  ernia  ci  corrano  al  pen- 
per  veleno  siero  tantosto  gli  alimenti , i vasi  culinari , le  medicine  ed  i veleni , 
massimamente  se  il  vomito  si  manifesta  insieme  in  più  individui  della 
stessa  famiglia,  o se  siavi  sospetto  di  suicidio,  o di  omicidio. 

Vomito  XIX.  Del  vomito  proveniente  da  malattie  non  ancor  vinte  del  ven- 
der yizj  (ricolo , degli  intestini,  del  fegato,  della  milza,  del  pancreas,  del  pe- 
« ritoneo  e delle  sue  propaggini,  si  terrà  discorso  nei  seguenti  trattati: 
'e0  ri  o o perocché  giudichiamo  incongruenza  E annestare  alla  dottrina  dei 
sintomi  quella  delle  malattie  primitive.  Basti  l’aver  avvertito  che  in  ge- 
nerale il  vomito , effetto  dei  suddetti  mali,  avviene  per  lo  più  a certe 
ore  date  e determinate  dopo  il  pasto.  E noto  , dice  Svvieten  2 , che 
la  posizione  naturale  dello  stomaco  è tale  che  trovasi  coperta  per  la 
massima  parte  dal  fegato  sovrappostogli^  sinistra  gli  si  appoggia  la 
milza  ; di  dietro  aderiscegli  il  pancreas,  sul  fondo  toccalo  E intestino 
colon,  ecc Ma  tutte  queste  parti  contigue  al  ventricolo  lo  preme- 

ranno tanto  più,  e perciò  gli  recheranno  tanto  maggior  nocumento 
quanto  più  esso  stomaco  è disteso:  perciò  il  vomito  prodotto  da  vizio 
delle  parti  poggianti  allo  stomaco  suole  esacerbarsi  allorché  il  ventri- 
colo è turgido  per  gli  alimenti.  Nel  vomito  cronico  ed  ostinato 
pertanto  bisogna  sempre  pensare  a queste  parti  istesse,  ed  investi- 
gare attentamente  se  sonvi  indizj  di  affezione  morbosa  di  questo  o 
quel  viscere.  — Le  materie  rigettate  poi  differiranno  giusta  il  tempo 
che  saranno  rimaste  nel  tubo  alimentare,  3 e giusta  il  luogo  d’onde 
provengono,  ed  emaciano  il  corpo  dell’ infermo. 

§ LXXXI. 

Prognosi . 

In  gener.  I.  La  nausea  ed  il  vomito  sono  effetti  : o buoni  o cattivi. 

Effetti  II.  Una  nausea  di  lunga  durata  inducendo  il  più  delle  volte  inap- 

cattivi  petenza  , inedia,  avversione  al  cibo,  alla  bevanda  ed  alle  medicine  , 
tende  insidie  alla  vita.  Il  vomito  abituale , quanto  più  presto  assale 


1.  Cap.  Vili.  XLI,  cap.  XIX.  § LXX, 

i 5. 

2.  I.  c.  § 654. 

3-  H vomito  eli  ogni  alimento  trae 


con  se  V impedita  dilatazione  del  ven- 
tricolo e degli  intestini  , sia  che  questi 
non  vogliano  essere  dilutati  , sia  che 
qualche  ostacolo  loro  lo  impedisca. 
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dopo  il  pasto,  tanto  più  ci  defrauda  di  nutrizione  e apre  il  varco  al- 
l'atrofia; alla  tabe  ed  all’idrope.  « li  vomito,  dice  Klein1,  diventa  fa- 
cilmente abituale,  e allora  produce  tabe  negli  uomini,  cachessia 
nelle  donne.»  — Oltracciò  egli  inverte  il  moto  peristaltico  , chiude 
l’alvo,  fa  violenza  sui  visceri  e sui  vasi  sanguigni  (principalmente  se 
erano  già  indeboliti  per  precedenti  malattie);  onde  ne  vengono  ebe- 
tismo e sonnolenza2,  apoplessia , amaurosi,  broncocele  , angina, 
raucedine,  pneumonorragia , ernie,  prolassi,  aborti,  rottura  dell’e- 
sofago 3,  del  ventricolo  4 , dell’  omento  5 e delle  arterie  6. 

III.  Giova  talvolta  la  nausea  obbligando  l’ammalato  ad  astenersi  Effetti 
da  intempestivo  mangiare,  ed  invitando  il  medico  a favorire  le  eva-  buoni 
ovazioni.  Il  vomito  poi  è salutare  in  ogni  tempo7,  sevince  la  nausea, 
eccita  le  forze  del  ventricolo  , fa  evacuare  saburre , bile , pituita , 

cose  dannose  inghiottite,  e ciò  in  quella  quantità  che  la  cosa  e lo 
stato  dell’infermo  richiedano;  se  cessa  dopo  vuotato  lo  stomacose 
tempera  l’eccessivo  moto  peristaltico,  se  restituisce  la  traspirazione, 
e libera  il  capo.  « Un  tale,  al  dire  di  Panaroli,  andava  soggetto  da 
più  di  ventf  anni  ad  un  vomito  mirabile.  Egli  si  alzava  dal  letto  cosi 
conturbato  da  parer  stupido,  di  modo  che,  se  alcuno  lo  interrogava, 
rispondeva  a sproposito:  ma  egli  provocavasi  il  vomito  con  un  dito8, 
e,  rigettata  certa  quantità  di  rììateria,  sentivasi  bene  sino  al  giorno 
seguente:  il  capo  che  prima  gli  doleva,  diventava  libero,  la  nausea  si 
cangiava  in  appetito,  e digerendo  bene  godeva  di  piena  quiete.  Tor- 
nava la  mattina  e bisognava  ripetere  il  vomito  per  star  bene  9. 

IV.  Ogni  specie  di  vomito  conosce  la  sua  prognosi.  Il  vomito  delle  Semiotica 
febbri  hit er mittenti,  massime  se  accompagnate  da  molto  freddo  10,  è 

un  sintomo  generalmente  salutare11:  se  vi  è febbre  perniciosa  latente, 
quando  non  si  rechi  pronto  soccorso  , il  che  è difficile  perchè  l’am- 
malato vomita  le  medicine,  minaccia  la  morte12.  Nell  sfebbri  continue 


1.  1.  c. 

2.  SwiETEN,  1.  c.  § 656. 

3.  Cap.  VII.  § XXI.  N 3. 

4.  Sanchez,  observ.  med.  pract.,  p.  376. 
— Vetter,  Aphorism  aus  der  patholog. 
Anatomie , p.  4 65.  — Froriep,  Notizen 
aus  dem  Gebiete  der  Natur  und  Heilk. 
B.  22.  2V.  21,  p.  333. 

5.  Acta  medic.  Berolinens.  dec.  II , 
Voi.  Ili,  p.  33. 

6.  H.  Mariotti,  morte  improvisa  per 
rottura  dell"  arteria  frenica  succeduta  a 
lungo  vomito  (Nova  act.  acad.  nat.  cu- 
rios. Voi.  VI,  p.  36). 

7.  Hautin,  ergo  vomftus  ut  aestate,  sic 
hyeme  conducit,  Paris,  1615. 

8.  Intorno  a questo  vomito  salutare 


scrisse  egregiamente  Celso  (lib.  I , cap. 
Ill)  ; così  pure,  Fr.  Hoffmann,  (1.  c.§  30). 

9.  Pentecost.  I,  obs.  22. 

10.  Più  grave  è il  freddo  nelle  intermit- 
tenti, più  forte  è il  vomito  (Klein,  I.  c.). 

11.  Nella  stessa  terzana  il  vomito  bilioso 
è di  buon  indizio  (Fr.  Hoffmann,  1.  c. 
§ 36).  — Peter  ab  Hartenfels,  de  ter- 
nana vomitu  ex  nausea  curata.  Ephem. 
acad.  nat.  curios,  cent.  I e li,  p.  103. — 
M.  Gerbez  de  febre  quartana  per  reje- 
ctionem  earn  is  verminosa  e soluta.  Misceli, 
acad.  nat.  curios,  dec.  Ill,  ann.  1.  p.  114 
e 229. 

12.  Pure  il  chiarissimo  Puccinotti  (I.  c.) 
mi  appunta  d’errore,  perchè  dichiarai 
che  la  febbre  emetica  è tra  le  intermit- 
tenti perniciose  « delle  più  fatali  ». 
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il  vomito  indica  una  crisi  « allorché  sentesi  il  capo  tutto  grave  e ver- 
tiginoso ^ gli  occhi  appannati,  angustia  ai  precordj , e in  mezzo  a ciò 
si  provano  gravi  dolori , nausee  frequenti  , insieme  con  ama- 
rezza in  bocca,  con  sputo  di  molta  e liquidissima  saliva  e tremore 
del  labbro  inferiore;  viene  pai  indicato  dal  perduto  vigore  delle  estre- 
mità, da  urina  cruda  e limpida,  da  alvo  asciutto  l.»  Nelle  febbri  esan- 
tematiche il  vomito,  eliminando  gli  imbratti  del  ventricolo , e perciò 
impedendo  ogni  complicazione  gastrica,  e domando  l’impeto  infiam- 
matorio della  malattia  può  tornare  vantaggioso  2:  Gio.  P.  Frank 
disse:  « Il  vomito  debilita,  e perciò  nelle  malattie  provenienti  da 
troppo  vigore  diventa  vantaggioso  3.  Cessa  inoltre  il  vomito  al  so- 
pravvenire di  spontanea  eruzione  cutanea.»  Swieten  scrive:  « Il  con- 
tagio vajoloso  comunicato  attacca  spesso  prima  di  tutto  la  regione 
del  ventricolo,  come  lo  provano  il  dolore  al  cardias,  il  senso  d’an- 
sietà a questa  regione,  la  nausea  ed  il  vomito  che  in  quel  primo  sta- 
dio si  manifestano.  Tutti  questi  mali  sogliono  durare  per  tutto  lo 
stadio  del  contagio  , finché  per  mezzo  della  febbre  violenta  il  rice- 
vuto veleno  si  depone  sull’  esterno  del  corpo  , e vi  produce  pustole 
infiammatorie,  che  si  convertiranno  poi  in  ascessi  o gangrene  4 
Il  vomito  provocato  da  vizio  del  cervello  annunzia  grave  pericolo5. 
( forse  perchè  è indizio  che  ne  è affetta  l’origine  dei  nervi  che  vanno 
non  solo  al  ventricolo  , ma  anche  ai  polmoni  ed  al  cuore  ).  Si  ec- 
cettui però  il  caso  in  cui  la  scossa  data  al  corpo  per  mezzo  del 
vomito  libera  il  cervello  dalla  compressione  6.  Lo  stesso  vomito  dei 
nocchieri  giudicato  innocuo  e talvolta  proficuo  7 , non  va  esente 
da  pericolo,8,  quando  non  si  vinca  coll’ assuefarsi  al  mare  , il 
che  non  sempre  si  ottiene:  Tissot  per  es. : riferisce  d’un  noc- 


1.  Lommius,  observ.  medicinal. 

2.  I.  c.,  p.  41 0. 

3.  Voc.t,  diss.  de  vomita  sympathico 
haud  raro  perutili,  Vitemb.  4802. 

4.  Swieten,  1.  c.  § 659. 

5.  Pernicioso  è il  vomito  che  prende 
nelle  ferite  al  capo,  esuberante  e bilioso 
sulle  prime  ( Klein,  I.  c.  ). 

6.  « Ich  habe  zum  of  tern  an  gemerle  t , 
dass  die  Natur  dardi  die  Conatns  des 
lirechens  ( bei  Kinder  n,  denen  in  schwe - 
ver  Geburt  der  Kopf  gepresset , und  die 
ossa  era  ni  i in  Etwas  verschoben  warden ) 
intentire  das  Haupt  und  dessen  Knochen 
Wieder  in  Ordnung  zu  setzen ; wie  es 
denn  audi  auf  gleiche  Art  bei  solchen 
gernein  ist , welche  durch  Fallen  oder 
aJV  e ine  andere  Art  das  Haupt  beschà- 
digt  haben»  (Storch,  I.  c„  p.  424). 

7.  Giichrist  ritiene  utile  in  alcune 
malattie  dei  visceri  chiusi  nel  peritoneo, 
• vomito  dei  nocchieri  , a motivo  del 


consenso  dell’addome  col  cervello  (de 
l utilité  des  voyages  sur  mer  pour  la 
cure  de  différentes  maladies.  7'rad.  de 
l Augi,  par  Mr.  Bourru).  Così  pure  nel- 
P ipocondriasi  e neila  dispepsia  Buchan 
( practical  observations  concerning  sea- 
bathing) Dell’  effetto  del  v ornilo  marino 
nella  tisi  polmonare  si  è già  detto  (Voi. 
II,  Cap.  dell  alisi.) 

S.  I issot  Abhandl.  von  dea  TScrven 
und  ihren  Krankheit.  A.  d.  Franz . />\ 
2,  p.  464. 

9.  a 11  convoglio  partito  dal  porto  di 
Genova  per  trasportare  alle  stanze  del- 
l’  Isola  di  Sardegna  la  brigata  dei  cac- 
ciatori-guardie , colta  da  una  terribile 
procella  il  4 settembre  1826,  nelle  vici- 
nanze di  Corsica,  fu  costretta  a riparare 
nel  porto  di  Calvi,  ove  un  ufficiale  di 
quel  corpo  morì  il  giorno  appresso  del 
mal  di  marea  (Gazzetta  Ticinese  4 5, ot- 
tobre 4 826). 
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chiero  che  dopo  esser  stato  sul  mare  trentanni,  ogni  nuova  volta 
che  vi  si  esponeva  vomitava.  Consta  per  anco  che  i nocchieri  vanno 
soggetti  a malattie  di  cervello  e specialmente  a marna1.  — Il  vomito 
dei  crapuloni,  che  son  del  resto  sani,  purché  non  diventi  quotidiano, 
devesi  giudicare  piuttosto  salutare  2.  — il  vomito  delie  gravide  elude 
per  lo  più  Sa  potenza  delle  medicine , e col  crescer  dei  feto  diminui- 
sce 3,  quindi  cessa  del  tutto.  « Generalmente  il  vomito  nelle  donne 
cessa  spesse  volte  spontaneamente4.  » Vedemmo,  come  altri 5 videro, 
morire  delie  gravide  che  avevano  il  vomito,  ma  non  ne  vedemmo  al- 
cuna morire  per  vomito  naturale.  Il  vomito  dei  neonati , prodotto  da 
troppo  mangiare  è utile,  purché  venga  dalla  via  retta  come  quello  che 
elimina  l’ alimento  superfluo  6.  Il  vomito  ‘proveniente  da  ipocondriasi 
riesce  spesse  volte  salutare,  purché  non  sia  esuberante  nè  di  lunga 
durata  7:  presagisce  talvolta  l’imminente  flusso  emorroidale8.  Non  de- 
vesi neppur  trascurare  il  vomito  perimpedita  evoluzione  della  podagra. 
Il  vomito  per  veleni  è tanto  meno  terribile  quanto  più  presto  si  mani- 
festa, nè  ciò  è difficile  a comprendersi.  Il  vomito , sintomo  di  malattie 
croniche , riconosce  la  sua  prognosi  dalla  malattia  primaria.  Non  man- 
cano inoltre  casi  di  vomito  proficuo  in  molte  malattie9,  e che  non 
impedisce  longevità , purché  non  sopraggiunga  nuovo  malore  : 
come  in  una  zitella  dicuìTuLPio10,ìa  quale,  dopo  aver  per  10  mesi  vo- 
mitato qualunque  cibo  prendesse,  senza  danno  evidente,  sopraggiun- 


1.  J.  Ware’s,  Fall  von  Seekrankheit  die 
in  JV allusimi  ausgìng.  Dall’ American 
Journal  of  medical  sciences , in  Gerson 
Magazin  der  auswàrtigen  Lite  rat  ur  far 
die  gesammte  Heilk.  B.  20,  p.  117.  Cfr. 
Qmooei,  armai,  univ . di  medicina.  1831, 
p,  174-,  sq. 

2.  J.  A.  Fischer,  diss.  qui  bene  vomit, 
bene  vivit,  Erf.  1719. 

3.  Lotichitjs,  lib.  V.  obs.  7,  p,  442. 

4.  Klein,  1.  c. 

5.  Selle,  neiie  Beylràge  zur  Natur- 
ila d ffeilwissensch.  Th.  3,  112.  — Vo- 
gel , I.  c.  — J.  B.  Frank  , 1.  c. 

6.  Menzel  , diss.  de  vomito  nuper  na- 
tu,  parvulisque  salubri.  Eriang  17  95. 

7.  Klein,  1.  c. 

8.  R.  A.  Vogel,  praenot.  Goeting. 
Pens.  II. 

9.  N.  W.  Beckers,  de  hepatite  vomit, u 
materiae  purulentae  spontaneo  curata. 
Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  I.  ami,  8. 
1677,  p.  121.  — S.  Schùtz  de  arthritide 
fere  annua  tandem  vomitibus  et  diar- 
rhoea soluta.  Ivi.  dec.  I,  ann.  6 e 7,  10/5 
e 1676,  p.  220.  — IVI.  B.  Valentini,  de 
dysenteria  vomita  curata.  lyi,  dee.  IL 

Voi.  ITI. 


ann.  2,  1683,  p.  380.—  Ciir.  F.  Pauli- 
ni,  vomitus  haemoptoieo  salutaris.  Ivi  , 
dec  II,  ann.  5.  append.,  p.  8.  — S.  Le- 
del  , de  vomitu  in  dysenteria  salutari. 
Ivi,  dec.  11!,  ann.  6,  4695,  p.  17.  — J. 
L.  Hannemann  , de  obesitate  nimia  per 
vomitus  spontaneos  curata.  IvL  dee.  IH, 
ann.  5 e 6,  1697  e 1698  , p.  130.  — J. 
J.  Neuhold,  de  immani  dolore  dentium, 
vomitu  superveniente  , momento  citiua 
sedato.  Act.  acad.  nat.  curios.  Voi.  Il, 
append.,  p.  163.  — J.  Ph.  Wolff,  de 
cardialgia  chronica  vomitu  spontaneo, 
apop'exiam  comitante,  sublata.  Ivi.  Voi. 
V,  p.  121;  — W.  Th.  Bau,  de  affectu 
spasmod  ieo— convulsi  vo  vomitu  curato. 
Ivi.  Voi.  X,  p.  174,  — M.  A.  Mori  per 
vomitimi  cum  lussi,  diuturni  pectoris 
doloris  levameli.  Ephem.  acad.  nat.  cu* 
rios.  cent.  I e II,  p.  147.  — • Perrier  , 
histoire  cV urie  leucophlegmatie  infiam- 
mato ire  guérie  par  des  vomissemens  spon- 
tanés  ci V eau  claire  et  onctueuse.  — Gra- 
peron  , Bulletin  des  scienc.  medicates • 
T.  3,  p.  217. 

10.  Obsery.  mecì.  lib.ll,  cap.  22,  p,133. 
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tale  una  febbre  continua  da  li  a poco  morì.  Il  caso  poi  della  cantarne 
italiana  da  me  sopraindicato  fa  prova  di  un  vomito  di  dieci  ^nnij 
Barbette  'lj  ne  racconta  uno  di  venti  ; Fabr.  Hildano  di  trenta  CJ; 
Blancardo  di  trentadue  3;  Bartiiolino  di  quarantaquattro  4;  e Bo- 
re lei  riferisce  un  caso  di  vomito  che  durò  per  tutta  la  vita  5.  Anche 
Stark  narra  l’esempio  di  un  vomito  abituale  6.  Premesse  le  quali 
cose  facilmente  si  comprende  , che  si  debba  pensare  dell 'interpre- 
tazione delle  materie  vomitate , fatta  dagli  autori  classici.  Eccone 
alcune  : « Il  vomito  di  pituita  insipida  e glutinosa  indica  debolezza 
e stanchezza  di  ventricolo;  se  è vomito  nauseoso , compagno  comune 
di  alcune  febbri  maligne  e della  frenitide,  significa  bile  corrotta  e 
troppo  acre  7 ; se  è giallo , bile  copiosa  e commossa;  se  verde5  esube- 
ranza di  acrimonia  acida,  e affezione  morbosa  ai  nervi;  se  il  vomito 
è bilioso , mentre  l’infermo  è debole,  c e grave  pericolo,  qualora,  svo- 
tati gli  intestini,  esso  infermo  non  si  invigorisce;  se  è subbilioso  8, 
il  qual  vomito  travaglia  ogni  mattina  e per  alcuni  giorni  le  donne 
non  gravide,  indica  la  presenza  di  lumbrici  rotondi  ; se  è violento  ed 
eruginoso  9,  con  dolor  di  capo,  sordità  , veglia  , dinota  qualche  volta 
pazzia,  e qualche  altra  infiammazione  ; ma  se  è eruginoso  con  qual- 
che tremore  e strepito  nel  bevere,  annunzia  grave  male  imminente  , 
massime  nei  frenetici 10 , se  il  vomito  è bruniccio  e copioso , significa 
che  1 intestino  duodeno  è malato  e riboccante  di  saburra , come  pure 
accenna  a debolezza  di  visceri  e spesso  a morte  vicina;  nei  macilentiW 
vomito  dopo  il  pasto  indica  futura  etisia;  il  vomito  nero  come  roob 
di  sambuco  con  vermi,  singhiozzi,  indica  pericolo  nelle  febbri  acu- 
te; e nelle  infiammatorie  morte  imminente41,  qualora  sia  accompa- 
gnato da  pessimi  segnali,  come  sarebbero  tremore  alle  mani,  dolore 
alla  cervice,  urina  nera,  ecc. , o dopo  un  dolore  ai  lombi 12  che 
giungeva  fino  alia  bocca  dello  stomaco,  con  febbre,  brividi  di  freddo, 
delirio,  per  dita  di  voce,  ed  escrementi  neri13. 

§ LXXXII. 

Cura. 

t.  Chi  patisce  di  ernia,  oppure  la  teina,  quando  sia  preso  da 
vomito , si  affretti  a sostentare  quei  luoghi  dove  i visceri  possono 


2. 


37. 


Prax.  med.  lib.  IV.  cap. 

2.  Gent.  IV,  obs.  32. 

3.  Collect,  phys.  med.  cent.  VIT.  N.  40. 

4.  Act.  soc.  med.  Havn,  V0i.  IV  , obs. 


5.  Cent.  J,  obs.  53. 

f>.  Neues  Archi „ far  die  Geburtshiìlfe. 

B.  1.  St.  b p.  63,  J 


7.  Coac.  § 402. 

8.  Praed.  II.  35. 

9.  Praed.  I,  2.  Coae.  § 2. 

4 0.  Epid.  sect.  2,  epid.  Ili,  aeger  4. 

4 4.  Praedict.  I,  85. 

4 2.  Prognos.  § 4 2.  Coac.  § 4 76,  34  6. 
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aprirsi  un5  uscita.  Nè  rincresca  Y esaminare  spesso  questi  luoghi 
medesimi*  dicendo  Gio.  P.  Frank  : « Avendo  il  vomito  si  di  fre- 
quente origine  da  ernia;  benché  altra  causa  già  se  ne  conosca* 
non  si  lasci  d’esplorare  in  alcuna  occasione  anche  quest’ origine 
del  male  4.  » — 1 bambini  e gli  ammalati  sfiniti  di  forze , allorché 
giacciono  supini*  devonsi  sollevare  o rivolgere  sopra  un  fianco  * 
affinchè  non  corrano  pericolo  di  rimaner  soffocati  dalle  materie  che 
recono.  Intorno  alle  cautele  da  usarsi  sotto  il  vomito  gioverà  leg- 
gere Mezler  2 e Vogel3.  Del  resto  se  chi  è preso  dai  vomito  ha 
chiuso  Is  alvo*  gli  si  ministri  un  clistere  emolliente  * e gii  si  con- 
ceda quiete:  Fr.  Hoffmann  disse  infatti  4 : « Giova  moltissimo  a se- 
dare un  vomito  eccessivo  il  giacere  e riposare  a letto  ; stante  che 
la  commozione  di  corpo  lo  irrita  e lo  accresce  : questa  osserva- 
zione in  pratica  apporta  molta  utilità.  » — Dopo  il  vomito  di  mate- 
ria acida  poi  si  sciacqui  subito  la  bocca5. 

IL  Non  devesi  reprimere  il  vomito  con  cui  si  evacua  materia  Se  il 
nociva,  prima  che  questa  sia  del  tutto  scacciata  * anzi  lo  si  deve  pro-  vomito  si 
movere  con  acqua  tiepida,  « Se  il  troppo  mangiare  vi  ti  costringe  debba 
(cioè  se  sei  pieno)*  alzati*  reci  e starai  meglio»  cosi  Y Ecclesiasti-  rePnmeie 
co  6 : e Gelso  7 : « Non  dirò  mai  che  debbasi  eccitare  il  vomito  per 
bagordare  ; ma  credo  all’  esperienza  che  talvolta  giova  alla  salute. 
Tuttavolta  consiglierò  quelli  che  vogliono  star  sani  e campare  lun- 
gamente a non  abituarvish  » — Tuttavia  le  osservazioni  di  Sorel- 
li 8 e di  Schurig  9 ci  dicono  che  non  pochi  giunsero  a tarda  età 
benché  abituati  al  vomito  irritando  le  fauci.  — Fr.  Hoffmann  aggiun- 
se 40:  « Il  voler  soffermare  il  vomito  con  astringenti  ed  anodini* 
prima  che  sia  evacuata  tutta  la  materia  che  lo  eccita  * è cosa  per- 
niciosa ; imperocché*  sospeso  questo*  succedono  sintomi  più  gravi. 

Neppur  devesi  sedare  tutto  ad  un  tratto  quel  vomito  che  frena  al- 
tri moti  disordinati.  » Il  vomito  ostinato  delle  isteriche  , dice  lo 
stesso  autore  41*  non  deve  essere  ad  un  tratto  represso  con  oppiati 
ed  astringenti  : io  vidi  avvenirne  veementi  convulsioni  alle  estre- 
mità e terribili  ansietà  ai  precordi!  ; cessando  le  quali  il  vomito  ri- 
tornava. Quando  si  celi  nel  ventricolo  un  veleno  conosciuto*  de- 
vesi neutralizzarlo  cogli  antidoti  dall’arte  indicati*  o almeno  cor- 
reggerlo * diluirlo  o ravvolgerlo  in  qualche  sostanza.  Servono  assai 
bene  a quest’ultimo  scopo  le  mucilaggini * Yolio  12 * il  butirro  lìque - 


1.  1.  c.*  p.  411. 

2.  Salzburger  med. chir,  Zeilung^  1796. 
V.  22,  p.  33. 

3.  1.  c.  § 48. 

4.  1.  c.  q 40. 

o!  Voi*.  ìli,  cap  XIX.§  LXXXll.  N,  7. 
6,  Cap.  XXXI.  vcrs.  25. 


7.  Lib.  4*  cap.  3. 

8.  Cent.  Ili*  obs.  93. 

9.  Op.  e.*  p.  457. 

40.  1.  c.*  cautel.  pract.  § I. 

44.  I.  c.  § 42. 

42.  Rang,  Act.  R.  soc.  med.  Mavniens 
Voi.  L p.  250. 
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fatto  , ed  anche  il  latte  se  il  veleno  non  è di  natura  acida.  Che 
se  causa  del  vomito  è un  animale  vivente,  si  appresteranno  come  i 
migliori  soccorsi  Yolio  di  trementina  2 e il  mercurio  3. 

III.  Benché  siamo  persuasi  che  le  infiammazioni  periodiche  , fa- 
miglia delle  febbri  intermittenti,  non  si  vincano  più  certamente  che 
colla  china  ; tuttavia  nella  emetica  di  cui  ora  parliamo , che  forse 
meglio  direbbesi  gastritica , nel  tempo  del  parossismo  con  indizii 
infiammatorii  ammettiamo  il  salasso  . e ciò  volentieri  dietro  ì e» 
sempio  di  un  grand’uomo,  benché  i polsi  non  sieno  forti.  E Bor- 
se ni  che  dice  : « Si  può  usare  dal  salasso  qualche  volta  nell’aumento 
dall’accesso  febbrile,  quando  i polsi  sieno  forti  e veementi , se  siavi 
sospetto  di  infiammazione,  massime  al  ventricolo.  » — Dal  trattato 
poi  della  gastrite  apparirci  manifesto  che  nel  massimo  grado  delia 
Infiammazione  del  ventricolo  si  hanno  per  lo  più  polsi  piccoli  e 
contratti.  Sonvi  alcuni  che  danno  aifinfermo  del  ghiaccio:  così  Pucci» 
notti  dice:  «Feci  masticare  e deglutire  dei  pezzi  di  ghiaccio  all’infer- 
mo. » — Che  se  tutto  ciò  a nulla  giovasse,  e la  vita  fosse  in  pericolo, 
non  si  lascerà  almeno  di  amministrare  dell’  oppio  per  mezzo  di  cli- 
steri d.  Ciò  poi  che  raccomandiamo  più  caldamente  si  è che  al  ma- 
nifestarsi dell’apiressia,  lasciata  ogni  altra  inutilità4 5,  si  ricorra  imme- 
diatamente alla  china . In  questo  caso  più  che  in  ogni  altro  gioverà 
il  solfato  di  chinino.  Si  sceglierà  la  fonna  di  polvere  6 , poiché  non 
siamo  certi  della  pronta  soluzione  delle  pillole  , convalidando  la 
forza  di  questo  farmaco,  se  non  applicando  estratto  di  china  all’epi- 
gastrico con  metodo  endermico  7 , ministrando  almeno  clisteri  di 
decotto  di  china  satinatissimo,  con  polvere  della  medesima  s.  Chiaro 
appare  che  tutti  questi  rimedii  giovano  soltanto  nella  perniciosa 
emetica,  e per  nulla  affatto  nelle  solite  febbri  intermittenti.  Impe- 


4.  N.  41, 

2.  R.  olei  lerebiatliinae  esaentialia  dra- 
chraara  semis. 

Mucilaginis  gummi  arabici  q.  s.  ut 
subigatur. 

Adde  aquae  fontis  uncias  sex. 

Cap.  (1  adulto)  omni  bora  coclearia 

duo. 


J.  R.  Zwinger  (vomito  diuturno  in 
nna  zitella.,  domato  con  mercurio  vivo 
quattro  oncie  e due  d*  olio  di  man- 
dorle). Acta  Helvetica.  T.  IV,  p.  234. 

Sfangenberg  in  Horn’s  , Archiv  fiir 
rned.  Eifahr.  4812,  Màrz.  266,  269. 

4.  R.  Infusi  fior  uni  chamomillae  uncia3 
quatuor. 

Laudani  liquidi  Sydenhami  guttaa 
viginti.  M.  D,  pro  dystere. 


Premesso  altro  clistere  ammolliente, 

5.  Sono  parole  di  Borsieri  (1.  c.)  io  cre- 
do che  si  usi  legno  di  quassia,  l’infuso  del 
quale  fu  raccomandato  nelle  febbri  perni- 
ciose emetiche  da  Lindsey  e da  Wrighi 
nel  Ti'ansactions  of  the  R.  medicai  so- 
ciety of  Edinburgh  T.  3j  come  anche  nei 
Medicalfàcts  and  observations  N.  5;  vedi 
Sammlimg  auserl.  Abhandl.  fiir  pr . 
Aerzte.  2».  48,  p.  603. 

6.  R.  Sulphatis  chininae  j sacelm’i  albi 

àà  grana  tria.  M.  f.  pulvis.  cap. 
omni  bora  dosin. 

7.  Cap.  X.  § XXIX,  N.  8. 

8.  Voi.  I j Parte  I , cap.  If  , § XXX. 
N.  22. 
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rocchè  in  queste  febbri  raro  è il  caso  che  debbasi  arrestare  il  vo- 
mito nel  tempo  della  apiressia,  e dopo  l’apiressia  questo  fenomeno 
spesso  si  deve  curare  cogli  emetici  4. 

IV.  Noi  curiamo  il  vomito  nelle  febbri  continue  unite  ad  affezione  Cura  del 
infiammatoria  dell’encefalo  o dei  visceri  addominali  colle  emissioni 

di  sangue  o universali  o locali , giusta  le  circostanze. « Perchè,  continue* 
vomito , dice  Swieten,  nelle  infiammazioni  acute  si  calma  spesso  ecj 
colle  cacciate  di  sangue?  Perchè  in  queste  malattie  il  vomito  spesse  esantema!, 
volte  è cagionato  da  infiammazione  di  ventricolo,  o dei  visceri  vicini, 
od  anche  dell5  encefalo  2.  » — Che  se  d’altra  parte  il  tubo  alimentare 
è irritato,  bisogna  astenersi  dal  nitro)  e molto  più  dagli  emetici  e sì 
darà  a bere  acqua  semplice.  La  mal  intesa  sentenza  d’ Ippocrate  , 

« il  vomito  si  cura  coi  vomito  3,  » costò  la  vita  a non  pochi  amma- 
lati, cui  si  diedero  degli  emetici.  Ippocrate  infatti  aggiunse  al  suo 
precetto  la  condizione:  « quando  il  vomito  possa  espellere  ciò  che 
produce  il  vomito.  » — Nella  febbre  gastrica  semplice  biliosa  all’ac- 
qua data  a bevere,  si  aggiungono  dei  sughi  aciduli  vegetabili  e per 
medicina  una  soluzione  di  citrato  di  potassa  4 o la  stessa  pozione  an- 
tiemetica di  Riverì  5.  Nelle  febbri  esantematiche  si  lascerà  libero  corso 
al  vomito  , se  pure  il  carattere  oltremodo  infiammatorio  della  ma- 
lattia non  esige  un  metodo  antiflogistico.  L’indole  pestilenziale  di 
queste  febbri  pone  talvolta  dei  limiti  a questo  metodo  ; così  leggiamo 
che  in  queste  cessasse  felicemente  il  vomito6,  promovendo  il  sudore 
col  coprire  maggiormente  il  corpo.  Lo  stesso  effetto  abbiamo  otte- 
nuto 7 applicando  un  vescicante  all’  epigastrio. 

V.  li  consiglio  di  disporsi  ai  viaggi  di  mare  coll’ assuefarsi  all’  a^“T0^0 
talena  8 , muoverà  il  riso  ai  nocchieri , che  approveranno  piuttosto  navjCTantil 
quell’  altro  di  guardare  al  mare  9,  per  eccitarsi  il  vomito  allorché 

sono  tormentati  da  nausea  e da  conati  al  vomito.  Converranno  pure 
con  noi  che  finora  non  si  è trovato  un  rimedio  certo  universale  con- 
tro il  vomito  dei  nocchieri ; nei  singoli  casi  poi  giovarono  rimedii 
diversi , come  1’  aria  libera  , la  danza  , il  decubito  orizzontale,  delle 
fascie  strette  all’  addome,  Tembrocazione  dell’epigastrio  40,  o Tappi!» 


4.  Sidenham  , sect.  I,  cap.  4.—  Swie- 
ten  j !.  c,  § 659. 

2.  1.  c.  § 629. 

3.  De  locis  in  homine  cap.  XV. 

4,  R.  Carbonatis  potassae  drachmam 

unam. 

Saturetur  c.  s.  q. 

Succi  citri  recenter  expressi. 

Adde  aquae  simplicis  uncias  sex. 
Syrupi  idaei  q.  s.  ad  gratum  saporera. 

5,  R.  Salia  absynthii  grana  decera. 

D.  ad  chartam. 

R.  Succi  citri  recenter  expressi  unciam 

semis. 


D.  ad  vitrum  misce  et  cap.  sub  actu 
effervescentiae. 

(Riveiuus  , observ.  cent.  I,  N.  45). 

6.  Sydenham  , sect.  II,  c.  2. 

7.  Acta  instituti  clinici  G.  universita- 
tis  Vilnensis.  T.  II,  p.  20. 

8.  Darwin,  Zoonomie.  vers.  tedesca  di 
Brandis  , B.  p.  454, 

9.  Hewig,  observ.  phys.  med.  obs.  77, 
schol.  p.  242.  — Boyle  de  utilitate  phi- 
losoph.  experiment.  Exercit.  5,  cap.  44. 

ÌO.Derbishire  in  Reece  monthly  gazette 
of  health.  4829,  April.  460,  p,  &4  6, 
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carvi  un  empiastro  1 , o lo  spirito  di  rugiada  marina  con  carta  bibu- 
la 2 , o appressando  cerussa  alla  superficie  interna  delle  nari3,  dei 
brodi  leggieri , delle  sostanze  calide,  il  solano  tuberoso,  che  giovò 
anche  a me,  il  sugo  di  cedro  e d aranci4,  Y infuso  saturo  di 
caffè  5,  l’infuso  d’absenzio 6,  i semi  d’ appio  graveolente  7 ; e gli  stessi 
purganti8. 

Cura  del  yj  pel  vom{to  dei  crapuloni  devonsi  adottarci  precetti  dati  9 
—^‘contro  l’ ubriachezza  e la  dispepsia.  Quando  si  crede  opportuno  di 
crapu  o promovere  questo  vomito  per  vizio  gastrico,  lo  si  faccia  piutto- 
sto con  bevere  acqua  tiepida,  o col  vellicare  le  fauci,  che  con  un 
emetico.  Non  si  trascuri  inoltre  in  tal  caso  1*  evacuazione  dell  inte- 
stino duodeno  per  mezzo  del  rabarbaro.  A frenare  questo  vomito 
servono  ottimamente  la  magnesia  40,  i tonici  ( come  la  polvere  sto- 
matica di  Birkmann  **,)  \à  radice  di  colombo  le  ghiandole  di  quer- 
cia i3,  e T ossido  di  bismuto  14.  Taluni  tra  i ghiottoni  guariscono  dal 
vomito  lasciando  la  dieta  rigorosa  e mangiando  come  lor  piace. 

Cura  del  yq  jj  vomjto  <qene  gravide  va  moderato  allora  solo  che  minae- 

V°ìeìle  c*a  quache  pericolo,  e ciò  in  diversi  modi, giusta  le  circostanze.  Alle 
gravide  gravide  di  florida  complessione,  vegete  e robuste,  largamente  me- 
struate prima  della  gravidanza  ed  assuefatte  ai  salassi,  giovano  X acqua 
fresca 15,  i gelati  conditi 46,  l’astinenza  dal  coito  (consiglio  più  impor- 
tante che  non  credasi,  e che  non  isfuggì  punto  a Fa.  Hoffmann)  il 


1.  R.  Eroplastrum  de  galbano  crocato 

nnciarn  imam  , opii , camphorae, 
satis  voi  a til  is  corna  cervi  , o!ei 
cajeput  àà  drachmam  semis. 

M.  extendatur  super  alutam  magni* 
tudinis  duorum  palmarum. 
(Hufeland  , loco  supra  (§  LXXIX.  N.  2) 
citato). 

2.  R.  Vogel,  praeleetion.  de  c.  h,  af- 
fect. p.  436. 

3.  Avicenna  , canon,  lib.  I,  fen.  3 j 


doctr.  5,  cap.  8. 

4.  Fischer.  jReiseabentheuer.  B.  i. 

5.  Millar,  in  Medical  repository.  Voi. 
4.  Albers,  ameriJcanische  Annalen.  Heft 

Aj  p.  80. 

6.  Avicenna,  1.  c. 

7.  Forsrael,  mater,  med.  8pp.  ad  de- 
script. animai. 

8.  Froriep  , Notizen  aus  dem  Gebiete 
der  Natur-und  Heilkunde.  B.  38.  N.  4, 

p.  16. 

9.  Voi.  II. 

10.  W.  Wàttson,  account  of  the  good 
effects  of  magnesia  in  several  vomitings. 
Medical  observat.  by  a soc » of  physians 
in  London . Voi.  3,  p.  835. 


14.  R.  Radicis  ari,  calami  aromatici, 
pimpinelle,  lapidimi  cancrorum  aà 
unciam  unara. 

Sodae  drachmas  duas. 

Mise.  cap.  bis  de  die  cochleare  co- 
feanum. 

12. Cxirestien,  iiber  die  das  Erbrechen 
slillende  Eigenschaft  der  Columbowur- 
zel_,  nella  sua  opera  de  la  méthode  lipiice, 
in  Samml . aus  eri.  Abhundl.  f.  pr.Aerzte. 
B.  22,  p.  80. 

13.  Ludolff,  obs.  de  vomitu  et  soda, 
quae  aegrum  ferme  ultra  sex  annos  ve- 
xaverant,  ope  pulveris  glandum  querci- 
narum  sublatis.  Misceli.  Berolinens.  Con- 
tinuai. V.  S.  VI.  Berolin,  1740,  p.  10. 

14.  Thuessing,  in  Museum  der  Heilk . 
B.  3,  p.  145.  — Van  Welsen  in  Horn’s 
Archiv.  B.  4.  Si.  2,  p.  498.  — Vieweg, 
in  Annalen  der  Heilk.  1811.  Mai.  p.  226. 
— Bruckner,  1.  c. 

15.  Per  sopire  il  vomito  eccessivo,  se 
minaccia  un  aborto,  prescelgo  il  dare  a 
bere  acqua  pura  e fresca  di  fonte  ad  ogni 
rimedio.  (Fr.  Hoffmann,  1.  c.  § 25). 

16. Sorbetti  dì  temone,  di  fragole,  lam- 
poni, panerà. 
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tremor  di  tartaro 1 2 3  4,  e soprattutto  il  salasso  per  consenso  unanime  di 
tutti  i medici-  Soavi  poi  taluni  che  applicano  saiiguisughe  all’epigas- 
trio2. Alle  gravide  che  vomitano  materia  acida,  e non  hanno  che  tarde 
scariche  alvine  giovano  la  magnesia  con  rabarbaro  3;  piccole  porzioni 
d ’ alimento  or  liquido  4 or  solido  ; io  conobbi  molte  gravide  tor- 
mentate da  vomito  ostinato  per  le  quali  giovò  il  consiglio  di  Gelso  5, 
di  dare  cioè  alle  gravide  che  soffrivano  vomito,  ed  avevano  stomaco 
debole,  acqua  fresca,  pane  raffermo  dall’  ieri,  vino  puro  e amaro, 
carne  arrostita  ed  ogni  cibo  più  solido.  — Talvolta  giova  il  digiuno 
assoluto  ( applicando  loro  intanto  dei  clisteri  nutrienti  6 vino  di 
Malaga  od  altro),  come  il  vin  francese  detto  Pontak,  vino  gene- 
roso ed  astringente  , come  pure  il  vino  di  Borgogna  7 , il  caffè* , 
unzioni  alV  addome  per  esempio  con  balsamo  detto  dell3 *  embrione , 
acqua  di  cinnamomo  9,  e Y infuso  di  quassia.  Inoltre  alle  gravide  do- 
tate di  morbosa  sensibilità  torneranno  utili  1’  acqua  di  seltz  40 , 
la  polvere  areo  fora  di  Vogel44,  piccole  dosi  di  oppio  42  o di  ipeca- 
cuana1* , e le  polveri  del  Dovver,  prescrivendo  di  queste  ultime  due 
dosi  al  giorno  di  due  grani  l’una. 

Vili.  Il  vomito  di  latte  dei  bambini , se  non  si  può  vincere  col 


► 


Cura  del 
vomito 
dei 

bambioà 


1.  MursinNA,  Krankh.  der  Schwangern. 
B.  1,  p.  86.  — Vogel,  1.  e.  § 59. 

2.  Lorentz,  observations  sur  des  vomis- 
remens  rebelles , calmés  chez  plusieurs 

emmes  dans  Vétat  ou  hors  de  V étal  de 
mrossesse  3 pir  V ejfet  des  sangsues  ap- 
oliquées  sur  la  region  de  V estomac.  Se- 
aillot,  recueil  periodic j.  de  la  soc  de 
ned.  de  Paris.  T.  2,  p.  386. 

3.  R.  Pulveris  magnesiae  purae  unciam 

semis  ; radicis  rhei  drachmam. 

M.  D.  S.  Bis  de  die  ad  cuspidem 
mitri  J.  J.  a Berger,  in  Actis  soc.  med. 
lafniens.  1771.  Voi.  I,  p.  61,  e Samml. 
auserl.  Abhandl.  f.  pr.  Aerzte.  B.  4.  St. 
X.  p.  375.  — Sagar,  1.  c.,  p.  311. 

4.  « Un  autre  litre  de  préférence  pour 
es  alimens  liquides  dans  la  cure  des 
wrnissemens,  c est  que  les  liquides  cou- 
ent  peu  à digèrer  à V estomac  « (Hec- 
»uet  , des  maladies  de  Veste, mac  T.  2, 
]>.  385). 

5.  Lib.  I,  cap.  3. 

6.  \V  . Vaughan,  case  of  vomiting  in 
*regnancy  successfully  treated.  Memoir 

f the  medical  soc.  of  London.  Voi.  2 , 
»•  125,  e Samml.  auserl.  Abhandl.  f.  pr. 
ierzte.  B.  13.  St.  4 , p.  658.  « Premesso 

m clistere  di  brodo  porcino,  per  liberare 

; J intestino  retto  dalle  feci,  si  ammini- 
Itrayano  mattina  e sera  clisterj  di  latte  di 


vacca  con  venti  gocce  di  laudano  liqui- 
do del  Sydenham  e nessun  altro  vitto). 

7.  Fr.  Hoffmann,  1.  c.  § 13. 

8.  Lentilius,  eteodromus  medico-prac- 
ticus,  p 25, 

9.  Quando  poi  v’  è bisogno  di  anales- 
si,  basta  dare  dopo  il  cibo  un  cucchiajo 
d’  acqua  di  cinnamomo  cidoniata  (Fr. 
Hofhmann,  1.  c,  § 15). 

10.  Io  dico  con  Marcare  (Loderà 
Journ.  Jilr  die  Chirurgie  und  Geburls - 
liiilfe  B.  1.  St.  1,  p.  117  ).  « Ich  kenne 
kein  zuverlàssigeres , unschuldigeres  und 
zugleich  angenchmeres  Mittel  gegen  das 
Erbrechen  der  Schw  angeren  [wenn  nicht 
Unreinigkeiten , nicht  Vollbliltigkeit  da - 
bei  wirken ) als  die  mit  fixer  Luft  ge - 
schwàngerten  LVasser , vorzìiglich  da$ 
Selzerwasser  ». 

11.  Vogel,  pharmacia  selecta.  ediz.  nov. 
Marburg,  1808,  p.  158. 

12.  A.  Hamilton,  a treatise  of  midwi- 
fery 2 d.  edit.  Edinb.  17  85,  p.  91.  sq. 

13.  Vedi  i miei  atti  delle  instit.  din. 
di  Vilna  ann.  Ili,  p.  88.  — Raccoman- 
darono gli  emetici  in  piccole  dosi  anche 
nelle  altre  specie  di  vomito  A.  Thomson 
in  Act.  Edinb.  ediz,  tedesca.  Voi.  6,  p.  93. 
— A.  Portal,  mémoire  sur  la  nature  et 
le  traitement  de  plusieurs  maladies. 
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Cura  del 
vomito 
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ipocon 


dr. 


Cura  del 
vomito 
artr  tico 


della  nausea,  dei  conati 

regime  della  nutrice  e coll5  ordine  dei  pasti,  che  devonsi  soprattutto 
evitare  subito  dopo  il  sonno;  vuol  essere  curato  colla  podere  cosi 
detta  infantile  1 , e nel  modo  più  semplice2,  premesse  le  quali  cose 
si  farà  uso  di  un  cucchiajo  o due  di  siroppo  di  papavero  bianco  o di 

papavero  sonnifero . # 

IX.  Nella  cura  del  vomito  degli  ipocondriaci , e delle  isteriche  che 
esio-e  il  regime  in  altri  luoghi  indicato3,  raccomandiamo  più  che 
tutto  una  dieta  opportuna,  il  viaggiare.  Fuso  del  carbonato  di  po- 
tassa 4 o di  soda , e per  bevanda  le  acque  termali  di  Carlsbad , od  al- 
tre più  o meno  a queste  affini5,  lo  tale  malattia  poi  quanto  più 
cercano  uno  sfogo  le  vie  emorroidali , tanto  più  si  avranno  presenti 
i precetti  per  la  cura  del  vomito  sanguigno  6. 

X.  Così  dicasi  della  cura  del  vomito  artritico  : onde  Desault  7 
vantò  perfino  il  salasso  come  giovevole  nel  vomito  proveniente  da 
podagra.  Importa  assai  pertanto  in  questi  casi  il  richiamare  il  sop- 
presso flusso  emorroidale  , dei  menstrui  od  altro,  come  pure  gli 
esantemi,  le  impetigini,  le  ulcere  inopportunamente  guarite.  A que- 
st’ uopo  non  è certamente  necessario  di  ricorrer  sempre  agli  anti- 
flogistici, poiché  in  Zacuto  Lusitano, Tompson,  ed  in  altri8,  si  pos- 
sono vedere  lodati , oltre  altri  tonici , anche  il  ferro  contro  il  vo- 
mito delle  affette  da  clorosi  e di  altri  soggetti  deboli.  Che  se  il 
vomito  riconoscesse  la  sua  causa  dalla  impedita  evoluzione  della 
podagra,  questa  si  dovrebbe  richiamare  alle  estremità  inferiori  9. 
In  generale  se  non  vi  si  oppongono  le  forze  o le  consuetudini  del- 
Fammalato,  convengono  al  vomito  artritico  i pcdiluvii  (Lentin40  rac- 
comanda di  farli  con  latte  e china:  ma  meglio  sarebbe  con  sale,  se- 


4.  R.  Pulveris  radicis  Valerianae,  ma* 

, gnesiae,  sali s amari  àà  draclimam 
una  iìi. 

Ireos  florentinae  drachmam  imam 
et  semis. 

Seminum  anisi  drachmam  semis. 

Croci  optimi  grana  octo. 

Mise.  D.  S.  ad  cuspidem  eultri  se- 
mel biave  de  die  ( Hofelakd’s  Journ 
d.  pr.  Heilk.  E.  9.  St.  I,  p.  181). 

2.  R.  Pulveris  raagnesiae  purae  drach. 
semis. 

Seminum  anisi  grana  decem. 

M.  divide  in  part.  aeq.  N.  Vili.  Sr. 
Bis  de  die  pulvis  cuna  lacte  nutri- 
ci subigendus. 

3-  Voi.  li,  cap.  XVII,  § LXXVII 
cap-  XVIII.  § LXVI.  ^ ’ 

4QnF°^DYCE  fragm>  cllir*  e med.  1784. 
P-  «Ih  bamml.  auserl.  Abliandl.  f.  nr 

Aerile.  B.  U.  59! . {olio  di  tur- 


taro  per  deliquio  con  infuso  di  camo- 
milla). 

5.  Lebenwaxdt  , vomstus  diuturni  cura» 
per  acidulas  Ehoitschenses.  Misceli . acad. 
nat.  curios,  dec.  Il  , ann.  7,  p.  136.  — 
Bruckmann  in  Baldinger’s,  Magaz.  f. 
Aerzte.  B.  11,  p.  297.  ( Driburgensi  ).  — 
Fouquet  sur  les  bons  ejtfets  de  V eau  de 
Barluc  prises  en  boissons  et  à des  dor- 
ses très  modèvées , dans  quelques  espèces 
de  vomissement  chronique.  Annates  de  lai 
soc.  de  mèdec.  pratique  de  Montpellier. 
T.  1.  P.  I , p.  99.  — Heidler  in  Rust,, 
Magazin.  B 22,  p.  164  (Mirienbadensi). 

6.  Gap.  XXII.  § LXXXVIII. 

7.  Sur  la  goutte.  Bordeaux , 173  5 

p.  213. 

8.  Prax.  admirab.  lib.  II,  obs.  14. 

9.  Voi.  IV,  cap.  della  artritide. 

10.  Bey  ir  age.  BA,  p.  438, 


AL  VOMITO  E DEL  VOMITO  641 

nape  0 cenere),  i bagni  tiepidi 1 ed  un  parco  bevere  tiepido 2.  Non 
osiamo  in  questo  caso  proporre  il  ghiaccio  3.  Quando  il  vomito  ha  ol- 
trepassato ogni  limite  ricorrasi  a\Y oppio  4 , ai  vescicanti 6 applicati 
air  epigastrio  6.  Non  approviamo  l’uso  dell’  aconito 7 in  questa  specie 
d’artritide:  e non  abbiamo  molta  confidenza  nella  virtù  anti-eme- 
tica  del Y estratto  di  fiori  di  calendula  officinale  8. 

XI.  La  cura  del  vomito  dipendente  da  malattie  dei  sensi , dell’  en-  Cura  del 
cefalo,  della  colonna  vertebrale,  dei  singoli  nervi,  dei  polmoni,  del n 
cuore  , dei  vasi  maggiori,  del  diaframma,  dell’ esofago  e di  parte  jattie  dei 
dello  stomaco  scaturisce  dai  volumi  e dai  capitoli  precedenti.  Si  com-  visceri 
prende  di  là  altresì,  come  si  sia  potuto  vantare  giusta  le  circostanze 
la  virtù  anti-emetica  della  digitale  purpurea 9,  dell  ’atropa  belladon- 
nai0,  del  giusquiamo  neroii>  della  canfora  12,  del  muschio  13 , del  li- 
quore mùierale  anodino  u}  dell*  ossido  di  zinco 15 , dell  'acido  solfori- 
co46,  ccc.  — Del  vomito  per  altre  malattie  del  ventricolo  e dei  visceri 
addominali  si  parlerà  nei  seguenti  trattati.  Intanto,  anticipando,  av- 
vertiremo che  un  vomito  siffatto  si  guarisce  talvolta  da  sopravve- 
nienti malattie  accidentali , soprattutto  dalle  febbri  intermittenti 17  : 


4.  M.  J.  de  Man  iliaca  passio  cam  vo- 
mitu  slercoroso  sanata  , simplici  immer- 
sione baìneo  (oa’ido  , ex  emollientìum 
herbarum  infuso)  in  INov.  act.  acad.  nat. 
curios.  Voi.  VII,  p.  447.  — Barry  in 
Kììhn’s  phys.  med.  Journ.  4801  , p.  884. 
— Pomme  essai  sur  Ics  affections  oapo~ 
reuses  , p.  94,  — Lodovico  Frank  (Fro- 
Riep,  Nolizen , B.  5,  N.  43,  p.  204)  narra 
il  caso  d’una  donna  , la  quale  sin  che 
restava  nel  bagno  poteva  ritenere  i cibi 
che  prendeva  , ond’ è che  vi  restava  sei 
a otto  ore  continue. 

2.  Hufeland’ s Journ.  4811  , Juni , 

p.  62. 

3.  Kleefeld  in  Hufeland’s,  Journal3 
4 814,  St.  2,  p.  74.  Cfr.  Brandis  ^ tradu- 
zione tedesca  dell’opera  di  Darwin,  zoo - 
nomia.  B.  4 , p.  639.  B.  2,  p.  284  nelle 
note.  — Thilenids,  op.  c.,  pag.  251. 

4.  Il  vomito  ridestato  da  podagra  ri- 
corrente si  doma  co\V oppio , colla  teriaca 
e coi  sudoriferi  (Stoll,  rat.  med.  T.  V, 
p.  464).  Intorno  a ciò  (e  in  generale  in- 
torno all’uso  dell’oppio  nel'e  varie  spe- 
cie di  vomito)  si  legga  F opera  di  Tral- 
les ; usus  opii  T.  HI , cap.  2 , g 7 seg.; 
come  pure  : Young  , treatise  on  opium. 
Lond.  4 735,  p.  33. 

5.  Luigi  Frank  , 1.  c. 

6.  Wilmer  , cases  and  remarks , in 
Bichter's,  chirurg.  Bibliolhek.  B.  5,  p. 
583.  — J.  P.  Frank,  I.  c.,  p.  426. 

Vo!,  III. 


7.  Hufeland,  neueste  Annalen  derfran- 
zòsischen  Arzney-und  TVunclarzney blin- 
de. B.  1 , p.  51. 

8.  Nouveau  Journal  de  médecine.  T . 
42.  Décembr , 4 821. 

9.  Withering,  com  rodien  Fingerhut 

A.  d.  Engl.  Leipz.  4786,  p.  79. 

10. Vol.  II,  ScHIDTMULLER,T/l/e/ZUttg  zur 
Griindung  einer  vollst.  med.  V erfassung 
und  Polizey.  B.  4 , 205.  — Hufeland  , 
Journal  4 8 1 5 ^ St.  11,  p.  44. 

44.  Schmidt  in  Horn’s  neuem  Arcliivf. 
med.  Erfahr.  B.  4,p.l87. 

12.  Van  Bavegem  in  Actes  de  la  soc. 
de  médecine  à Bruxelles.  T • I , P.  I , 
p.  409. 

4 3.  Crell  in  Baldinger’s  Magazinfuv 
Aerzte.  St.  5,  p.  385. 

44.  Fr.  Hoffmann,  I.  c.  § 7. 

4 5.  G.  Fordy’ce  , frammenta  chirurg. 
rned.  p.  61,  e Samml.  auserl.  Ahh.f.  pr. 
Aerzte.  B.  44,  p.  501.  — Frick,  in  Mu- 
seum der  Heilk.  B.  4,  p.  212.  — Med. 
Wochenblatt , 4 780.  N.  32  , 4787.  N.  40. 

46.  Biverius  , observ.  medic  et  curat, 
insign.  cent.  IV,  N.  46.  — Buland  cura- 
lionum  empirical’,  cent.  I,  c.  42.  — Loef- 
fler,  Beytrage  zur  Arzneyk.  B.  4. 

4 7.  Geschichte  eines  gliicklich  chroni- 
schen  Erbrechens , in  Hufeland’s  Joutn. 

B.  38,  1814.  Febr.  p.  34. 
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642  DELLA  NAUSEA , DEI  CONATI  A L VOMITO  ECC. 
e derogando  all’uso  dei  ??iercurio  * , del  conio  maculato  2 , del  cau- 
terio* e di  altri  rimedii  eroici  ^ avvertiamo  che  spesse  volte  riceve 
un  sollievo  da  rimedii  semplici , quali  sono  l’acqua 4 , ii  latte0,  la 
birra  lo  zucchero 1 9 la  polenta  8 , la  menta  crespa  (di  cui  Fu, 
Hoffmann  9 dice*  « la  menta  crespa  riporta  il  vanto  sopra  ogni  altro 
rimedio  »)*la  menta  piperita 10, l’ olio  di  macis  distillato*1,  gli  epitemi 
ed  altre  applicazioni  ali’  epigastrio e finalmente  i clisteri**. 


1.  Bang,  Auswahl  aus  den  Tagbuch. 
des  k.  Krankenhaus  , 1756.  Januar.  — 
Andry  in  Fourcroy,  médecine  éclairée 
T.  4,  p-  302.  — Clark  in  Transactions 
of  the  Lì.  Irish  Academy;  — Holer  Salz- 
burg. meet.  chir.  Zeitung , 4 812.  B.  4 5. 
St.  6,  p.  424. 

2.  Memoirs  of  the  medical  soc.  of  Lon- 
don. Voi.  2.  — Allgemeine  medic.  An- 
nalen.  4844 , Febr.  p.  401. 

3.  Salzburger  med.  chir.  Zeitung , 
4795.  T.  2 , 484. 

4.  Grass  , vomito  con  diarrea  curato 
con  bibite  dJacqua  fredda,  e si  aggiungano. 
Bos.  Lentil,  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  I , ann.  4 e 5,  4 673  e 4 674,  p.  96  , 
dee.  Il,  ann.  3,  append,  p.  97.  — Gra- 
vasse, ìlber  den  Gebrauch  des  kahen 
JVassers  dal  London  medical  J ourn.  Voi. 
7,  P.  2 , p.  423  , in  Samml.  auserl.  Ab- 
bondi. f.  pr.  Aerzte.  B.  12,  St.  4,  p.  35. 
— Herz,  Briefe  an  Aerzte.  St.  4,  N.  i. 

5.  Ettmùller,  opp.,  p.  54.  — . Hunter 
ed  Hey,  in  Medicai  observ.  and  inquir. 
by  a soc.  of  physicians  in  London.  Voi. 

6. — Brunner,  pbysiologica  cogitata  de 

de  glandulis  duodeni.  Francf.  4 715,  

Hautesiery,  recited  d’  observations  de  mè- 
de cine,  Paris , 4 772.  T.  2,  p.  4SI.  

Horn's  Archi v f med.  Ei fedir.  4810. 
Januar.,  p.  168. 

6.  Blancard,  de  voinitu  cerevisiae  aro- 
maticae  et  calidae  poto  sanato.  Collect 
pbys.  med.  cent.  VII.  N.  41. 

7.  Vidi  molti  casi  di  vomito  cronico 
rbe  dava  sospetto  di  scirro  allo  stoma- 
co, guarito  mangiando  zuccaro. 

8.  Ludolf,  de  vomitu  et  astbrnate  . 
quae  aegrum  ultra  se*  fere  annos  vexa- 
verunt  , vili  remedio  sublatis.  Misceli. 
Berolin,  T.  VI,  p.  io. 

9-  I.  c,  method,  curat.  § 2. 


40.  Joerdens,  in  HufeLxìnd’s  Journal . 
B.  4,  p.  532. 

4 I.Puedlin,  curat,  med.  rnillenar.  N.  375. 

42.  Epitema  aromatico  ( Bang  in  Actis 
soc.  R.  Havniens.  Voi.  II,  p.  58^.  — di 
balsamo  di  vita  per  uso  esterno  di  Hoff- 
mann ( Fit.  Hoffmann  1.  c.  ).  — di  mol- 
lica di  pane  con  alcune  goccie  di  bal- 
samo peruviano  e di  olio  distillato  (li 
medesimo  ).  — di  teriaca  stesa  sopra 
una  pelle  ( Swieten  , 1.  c.g.  65S)  coll'ag- 
giunta di  unguento  basilico  onde  non  si 
secchi  troppo  presto  — di  oppio  (Vaughan 
1.  e.)  d’ empiastro  adesivo  disteso.  — di 
un  sacchetto  d'erbe  aromatiche.  : — di  sai 
da  cucina  caldo.  — empiastro  di  tartaro 
stibiato  (W.  IIeberden  , Commentar  ien 
iìber  den  Veri  ai  f ver s chiede  ner  ILrank- 
heiten.  A.  d.  Erigi.  Leipz.,  4 805,  p.  435). 
senapismo  con  fermento  di  pane,  alcoole 
canforato  , aceto  forte  e balsamo  peru- 
viano (Fr.  Hoffmann,  !.  c.)  — epitema 
fatto  con  oppio,  saliva  c grascia  (Brera  , 
progr.  sul  modo  d’agire  sul  corpo  umano 
per  mezzo  di  frizioni  fatte  con  saliva,  ccc. 
Favia  , 47 97 , e Samml.  auserl.  Abhandl. 
f prakt.  Aerzte.  B.  4 7,  St.  2,  466)  o al- 
trimenti discioito  (White  in  Rùhn’s  , 
phys.  med.  J ourn.  4 802,  p.  365.  — Jen- 
kinson  , ivi,  p.  366)  metodo  endermico  , 
(cap.  X.  g XXIX,  8),  e con  questo  me- 
todo l acetato  di  morfina,  dopo  appli- 
cato un  vescicante  ( Dubourg  in  Fro- 
Riep  , Notizen  aus  dem  Gebìele  der 
Natur-und  Heilk.  B.  43,  N.  21,  p.  329). 

13.  Massime  qui  di  Kaempfi  (Voi.  II, 
cap.  XVIII,  g LXXV1I.  5).  - Michel, 
oon  einem  Just  bestàndig  anhaltendeu 

n echen  das  auch  durch  eia  Ji/ystier 
mil  der  Ipecacuanha  gehoben  wurde. 
Vedi  il  Journ.  de  médec.  4787.  T.  4, 

P*  254  > in  Sommi,  auserl.  Abhandl.  f- 
pr.  Aerzte , B.  13,  p.  533. 


CAPO  XXlì. 


DELL’  EMETEMESI  e DEL  MORBO  KERO  1)'  1PPOCRATE. 


— — — «eaggBgli»-  O- - 

§ LXXXII1. 


Definiz  io  ne.  S ertiti. 


I.  JLficesi  ematemesi  l’emissione  di  sangue,  o per  vomito  o per 
scariche  alvine  proveniente  dal  ventricolo  o dalle  parti  ad  esso  con- 
tigue, preceduta  per  io  più  da  molestie  alla  regione  epigastrica  e 
senso  d’imminente  deliquio.  L’ ematemesi  è parola  derivata  dalle 
greche  sangue , ed  vomitare  l;  ed  a questa  malattia  ascri- 
viamo anche  il  morbo  nero  d’  Ippocrate  , entro  limiti  che  determi- 
neremo più  tardi  2. 

II.  Oltre  gli  antichi 3,  gii  Àrabi4,  ed  altri  che  citeremo  a suo  luogo, 
illustrarono  la  dottrina  dell’ ematemesi:  Gr.  Horst  5,  F.  Plater  6, 
Tom.  Bonet7,  Wedel  8,  Ettmììller9,  Alberti40,  E.  Stahl41" 
Storch  altrimenti  detto  il  Pelargo42;  Fr.  Hoffmann  43,  Lieutaud  44, 
Sauvages45,  Morgagni  46,  G.  G.  Ludwig47,  Tissot  48 , Baldin- 


1.  Sinon.lat.  haematemesis,  haemorra- 
gia  ventricidi,  gastrorrhagia  , oesophagor- 
rliagia.  vormtus  cruenlus.  In  tedesco. 
lì  tutóre  che  n , Blutsturz,  Magen*  Blutung. 
In  be'gio.  BLoedstorting , BLoedbraeking . 
In  danese.  Blodstyrlmng , BLodbraekning , 
B lodklògen.  In  svedese.  B lodkràkning. 
In  islandese.  Blódspha.  In  inglese.  Vo- 
miting of  blood.  In  francese.  He  matèrne - 
se  , vomissement  de  sang.  In  italiano.  Vo- 
mito di  sangue,  vomito  cruento  , gettito. 
In  spagnuoio.  Vomito  de  sangre.  In  por- 
toghese. Vomito  de  sangue. 

2.  § LXXXVI  , 5. 

3.  ÌIlPPOCRATE  TU  pi.  fOuiJWV  II.  AreTEO  , 
de  morbis  acutis  lib.  Il,  c.  2.  — Galeno, 
de  locis  affectis.  lib.  V,  o.  6.  — Celio 
Aureliano,  p.  394.  - — Celso,  li b.  II,  c. 
8,  ediz.  di  Kraus. 

4.  Avicenna,  canon.  lib.  Ill,  F.  12, 
Tr.  5,  c.  10,  14. 

5.  Observationum  lib.  Part.  II. 

6.  Observationum  lib.  Ill,  p.  797  e seg. 

7.  Medicina  septentrionaiis  et  supul- 

chret.  anat.  lib.  Ill,  sect.  Vili,  obs.  70  e 

seg.  additar,  obs.  7,  9,  10,  II,  13. 


8.  Diss.  aegrum  vomitu  cruento  labe* 
rantem  sistens.  Jenae,  1713  et  Misceli, 
acad.  nat.  curios,  dec.  I , a.  9,  obs.  20. 

9.  Opp.  T.  I , p.  106. 

10. Diss.  de  vomita  cruento.  Halae,  1718. 

11.  Tbeoriae  medicae  verae,  p.  732. 

12.  Commentar,  ad  Stahlii,  colleg.  me- 
dic. p.  365.  — Krankheiten  der  JVeiber 
B.  3,  p.  657,  B.  4,  p.  378  , — medici - 
nische  Jahrgdnge.  Leipz.  1729. 

13.  Medicinae  rationale  systema.  T.IV 
P.  II,  sect.  I,  cap.  III.  — Diss.  Lie  vo- 
mitu cruento.  Hal.  1729. 

14.  HistoVia  anatomico  medica.  T.  1 , 
p.  14.  — Synopsis  medicinae.  T.  1,  p.  241. 

15.  Nosoiogiae  inethodicae  class.  IX  , 
ord.  I , gen.  IV. 

16.  De  sedibus  et  caus.  morborum. 
Epist.  XXX,  17.  — XXXYI,  12. 

17.  Adversaria  medica.  Lipsiae,  1769. 
T.  4,  p.  165. 

18.  Epistol.  medic,  pract.  Lausannae  , 
1770,  Lips.  1771.  — Ouvres.  T 5.  Sur 
la  ma  La  die  noire. 


Definiz. 


Lelterat. 
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ger1,  Marcard  2 , Thilenio  3 , Otto4,  Portal5,  Pieil  6 , G.  P. 
Frank7,  A.  Dalmazzone  8,  Santarelli  9 e Speranza  10.  Ai  quali 
aggiungi  tutti  gli  altri  scrittori  di  dissertazioni11  e di  osservazioni12. 


1.  In  quanto  che  nell’elenco  pubbli- 
cato in  Gottinga  negli  anni  1776  e se- 
guenti, dei  più  pregiati  opuscoli  pratici 
raccolse  le  dissertazioni  migliori  su  que- 
sto punto  di  scienza,  cioè  : Fr.  Hoffman- 
nus  , diss.  de  vomito  nigro  Hippocratis. 
Halae,  4701.  — Gasser,  d i ss.  de  morbo 
nigro  Ilippocratis.  Argentorat.  1761  , et 
SghoNIN’gh,  diss.  de  morbo  nigro  Hippo- 


cratis.  Groning.  1768. 


2.  Medicinische  Versuche.  Hamburg 
und  Stettin  , 1778.  B.  2 , p.  194 

3.  Medicinische  und  chirurgo  Bemer - 
k ungen.  Frankf.  17  89,  p.  239. 

4.  Medicinische  und  chirurg.  J Bemer - 
kungen . Leipz.  1793,  p.  119. 

6.  (Jeber  die  Natur  und  Heilung  der 
schwarzen Krankheit  nelle  Mémoiresde  la 
société  medicale  d’ emulation  à Paris.  T. 
2,  p.  107,  in  Samml.  auserl  Abhandl. 
f pr.  Aerzte.  B.  19,  p.  323,  — cours 
d’anatomie  médicale.  T.  5,  p.  187. 

6.  Ueber  die  Erkenntnhs  und  Kur  der 
Fieber.  B.  3.  Iiap.  6. 

7.  Epitome  de  curand.  homin.  morbis. 
lib.  V.  Part.  Il , p.  191  e seg. 

8.  Sul  vomito  nero  e melena  storie  e 
reflessioni  con  un  cenno  sulla  gastritide* 
ud  Repertorio  medico  chirurgico  di  To- 
rino. N.  58.  Ottobre,  1824. 

9.  Santarelli,  ricerche  intorno  il  me- 
Icna.  F uligno  , 1 830. 

10.  Storia  d’un  ematemesi  splancnica. 
Vedi  Omodei,  annali  universali  di  medici- 
na. 182/,  p.  250.  — Dell’  ematemesi  me— 
lenode,  commentario.  Torino,  1833. 

11.  Fasius,  diss.  de  morbo  nigro  Hip- 
pocratis. Heidelb.  1657.  — Lausdeh,  diss. 

?fto?0rb?r  nigr°  HiPPocratls-  Lugd.  Bat. 
lbJ4.  VEHR,  diss.  resolutio  casus  ac^ri 
sangui nem  vomente.  Francf.  ad  Viadr. 
1696  Sperling, diss.  de  vomita  cruen- 
to. Witeb.  1703.  — Schei d , diss.  de  vo- 
mita cruento.  Argent.  1709.  — De  Has- 
f-’  óìss‘  vomiti,  cruento.  Argent. 

' 1 J-  — Conring,  diss,  de  vomiti,  cruen- 
o.  Helmstaedt.  — Bauermdller,  diss  de 
hacmatemesi.  Herbip.  1726.  _ Luther, 

ErfJV£TUS  "Uenti  et  cu,,. 

— Blumenthal  , diss.  de 

:r..r,,,ne*  v?ir,s  ■*«»<>  "h^. 

dis»  dèT  C°[rept°’  HaVn-  1733-  - EDEL 
* de  Totmtu  cruento.  Argent.  1742.  — 


Schrader  , diss,  de  morbo  nigro  Hippo- 
cratis.  Rintel.  1764.  — FiEil,  diss.  de 
vomiti,  cruento.  Duisb.  1771.  Dun- 
cker  , diss.  de  vomita  cruento.  Lip3. 
1776.  — Singer,  diss.  de  morbo  nigro 
Hippocratis.  Tyrnav.  1775.  — Hall,  diss. 
de  melena.  Edinb.  1782.  — Grillot  , 
diss.  de  vomitu  cruento.  Nanceji,  1785. 

— Bryan,  diss.  de  melena.  Edinb.  1786. 

— Hartmann,  diss.  de  morbo  nigro  Hip- 
pocratis. Francf.  1786.  — Girard,  diss. 
de  melena.  Argent. 1789.  — Marcus,  diss. 
de  vomitu  cruento.  Francf.  1790.  — 
Schmid?, diss.  de  vomitu  inprimis  cruento. 

— Helmst.  1792. BedNarczyiì , diss.  de 
vomitu  cruento.  Francf.  1793. — Hoehn, 
diss.  cogitala  quaedim  de  morbo  nigro 
Hippocratis,  vomitu  cruento  et  diarrhoea 
cruenta.  Jen.  1796.  — KesEl,  diss.  de  vo- 
mitu cruento.Helmst.  1797.  — Kuhn  (Bre- 
Vel),  diss.  de  morbo  nigro  Hippocratis. 
Lips.  1802.  — Warburg,  diss.  de  hae- 
matemesi.  Francf.  ad  Viadr.  1803.  — 
Wukdram,  diss.  momenta  quaedam  circa 
melenam.  Goeit.  1803.  — D alche  essai 
sur  V embarras  gastrique  et  le  vomisse - 
rnent  de  sang.  Paris  , 1803.  Thie- 
bàult,  essai  sur  Vhé  matèrne  se . Strasb. 
1804.  — Simon  de  Machault,  dissertation 
sur  Vhématémèse.  Paris , 1809.  --  Le- 
monnier  , diss.  sur  Vhématémèse.  Paris  , 
1812.  — = Girard,  diss.  sur  Vhématémèse. 
Paris,  1 81 5. — V orlaender,  diss.  de  morbo 
nigro  Hippocratis.  Bonnae,1823.  — Zei- 
sing  , diss.  de  morbo  nigro  Hippocratis, 
vomitu  cruento  et  diarrhoea  cruenta. 
Jen.  1824. 

12.  J.  Actuarius  , method,  rnedend.  li- 
bri scx.  Venet.  1554.  Lib.  IV,  c.  5.  — 

I rincavellus,  enchiridion  medic,  lib.  Ill, 
cons.  56.  — Valleriola,  observ.  medi- 
cinal. lib.  II,  JN.  2.  — Grato,  consil.  lib. 
\ I , N.  68,  69.  VII.  N.  6.  — Schenk,  ob- 
serv.  med.  rarior.  lib.  Ill  , obs.  54  seq. 
obs.  271.--  Forestus,  obs.  lib.  XVI,  obs. 
24  e seg.  XV11I,  obs.  18  e seg.  — J.  Lang, 
epistolae  medicinales  lib.  Ill,  lib.  I.  N. 
/l‘r~  Smetius,  misceli,  lib.  X , p.  525  , 
5 / j,  — Varandaeus  , de  affectibus  ven- 
triculi,  p,  154.  — Zacutus  Lusitanus,  med. 
practic.  historia  lib.  II  , JN.  10.  — Rive- 
KiTJs,  obs.  med.  et  curat,  cent.  I,  obs. 

I I 5 cenL  IV,  p.  26.  — Salmuth  , obs. 


E DEL  MORBO  IN  ERO 


§ LXXXIV. 


Sintomi.  Autopsia . 

I.  L’ematemesi  si  sviluppa  a poco  a poco,  o assale  di  repente.  Così  Sintomi  : 
troviamo  in  G.  P.  Fraxk  « Per  non  pochi  questa  infermità  si  distinzione 


med.  cent.  II,  obs.  3,  54.  — BarTholi- 
Nus  , hist.  anat.  cent.  I , hist.  19,  21,87  , 
cent.  Ili,  36.  '■  — S Yl vati cu s , consil*  et 
respons.  cent.  II,  N.  82.—  Heredia, 
opp.  med.  lib.  II,  N.  32.  — Grììling,  ob- 
serv.  et  curat,  medic,  cent.  VI,  obs.  56. 
Vii,  obs.  61.  — Tulpius,  obs.  med.  lib. 
II,  cap.  21.  — Hoechstetter,  obs.  medi- 
cinal. dec.  Il,  c.  4,  5,  6,  — Swalwe  que- 
rei.  ventric.  p.  313.— Wincrer,  de  vomitu 
sanguineo  in  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  I,  ann.  6 e 7,  1675 — 1676,  p.  82. — 
BiERLiNG , adversaria  curiosa  lib.  I,  p.  18 
etmerlicus  theoretico-practicus.  p.  1057. 

— Blancardus,  collect,  med.  phys.  cent. 
VII,  obs.  26.  — Camerarius  , memora- 
bilia medieor,  cent.  XIX.  N.  33.  — Do- 
doNaeus,  observ.  med.  cap.  18,  26, — Pas- 
sis,  in  BlegnY,  temple  d’ Esculape.  2V.  81. 

— Sydenham  , de  vomita  sanguineo  in 
Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  II  , ann. 
6,  1681.  append,  p.  189.  — Riedlin,  ob- 
serv. cent.  II,  obs.  36,  96.  — Camerer, 
de  cura  vomitus  cruenti  enormis  in  Mi- 
sceli. acad.  nat.  curios,  dec.  Ill,  ann.  5 
e 6,  1697,  1698  , p.  489.  — Ballonius, 
opp.  T.  I , p.  117  , 152  , 181.  — Z win- 
ger , theatr.  praxeos  medie,  p.  420,  529. 

— Lentilius  , eteodromus  medicus  pra- 
cticus,  p.  546.  — Breslaeur  Sommlung. 
1726.  B.  1 , p.  723.  — Rulard,  cur.  em- 
pirie. cent.  II,  cur.  68,  III,  4,  IV.  67. 

— Commercium  liter.  Norimbergense  , 
1739,  p.  15,  21. 1741,  p.  77.  — Schurig, 
haematologia  , p.  239,  249  et  chilolo- 
gia,  pag.  469.  — Gohl  , Compendium 
oder  kurze  Anleitung  zur  Praxis  cli- 
nica. , p.  62.  --  Weber  observat.  me- 
dicinal. Fase.  II  » p.  29.  — - Gesner  , 
Samml.  von  Beobacht.  aus  der  Arzney - 
gel  B.  1,  N.  3,  B.  5.  IV.  8.  — CoNsbruch 
in  diss.  fascio,  observ.  medicarum.  Stutt- 
gard.  1777.  — ThedeN,  neue  Bemerk. 
und  Erfìahr.  Th.  2,  p.  119.  — Whytt, 
sdmmtliche  zur  prakt.  Heilkunde  gelici- 
rige  Schriften.  A . d.  Engl.  Leipz.  p.  390. 

— Ulloa,  ne\\e\Philsoophical  transactions. 
IV.  492,  in  Leske,  Samml . auserl.  Ab- 
handl.  B.  3,  p.  200.  — Zeller  in  Bal- 


dirgeR's  neuem  Magazin  fìir  Aerzte,  B.  3, 
p.  251.-  D'Apples,  Beobactungen  von  der 
sogenannten  schwarzen  Krankheit  (mor- 
bus niger)  dagli  Atti  elvetici.  Voi.  Vili 
in  Samml.  auserl.  Abhand.  fìir  pr . Aerzte. 
B.  7,  p.  271.  — Baumes  , ibid,  B.  7.  p. 
535.  — Home,  klinische  Versuche , p.  134. 

— Roth  in  Medicinisch.  TVochenblatt , 
p.  10.  — OvelgùN,  vomitus  cruentus  cu- 
ra tus  in  Nov.  act.  acad.  nat.  Voi.  Ili  , 
p,  285.  — RanoE,  in  Act.  reg.  soc.  me- 
die. Havnienis  Voi.  II,  p.  155,  394.  — 
Faxe  in  Neuen  schwedischen  Abhandl. 
Jahr , 1784  , p.  39.  — Riesenbeck  in 
Schmucrer’s  aermischt.  Schriften.  B.  1, 
p.  392.  — A.  G.  Richter,  medic,  chir. 
Bemerk , p.  109,  118. — Zaccharioli,  os- 
servazioni sulla  melena.  Imola , 1793. — 
Piderit  , prakt.  Anmerk.  vota  Mililàr- 
Lazareth  in  Kassel.  St.  1,  p.  24.  — Mez- 
ler,  in  Eicren  , Sommi,  interessanter 
Aujscitze  und  Beobachtungen.  B.  1 , p, 
76.  — Klose,  in  Archiv  der  pr.  Heilk- 
unde fur  Schlesien.  B.  2 , St.  2 , N -2. 

— Schlegeii,  Materialien  fìir  die  Staats- 
arzneyw.  und  pr.  Heilk.  Samml.  1.  Auf- 
satz  9.  — • RodAmel,  nelle  Memoir,  de  la 
soc.  méd.  dJ emulation.  T.  2.  p.  145.  — 
Rogery,  negli  Annales  de  la  soc.  de  méd. 
de  Montpellier.  T.  1,  p.  33,  e , Samml. 
auserl.  Abhandl.  fìir  pn  Aerzte.  B.  21. 
St.  2,  p.  92.  — Pinel  , in  Dictionnaire 
des  sciences  médicales.  T.  20.  p.  98 — 
122.  — Aggiungami  le  memorie  conte- 
nute nei  Hi  a rii  medici,  cioè  Journ.  de 
médecine.  T.  4,  N.  8.  ( Briaude  ).  - — T. 
6,  p.  83.  336  (Varnier),  p.  336  (Van- 
dermonde). — T.  8,  p.  222  (BoNté),  p. 
244  (Geoffroy)  , p.  423  (Thiery),  p.  517 
(Martin).  — T.  12,  p.  298  (Compardon) 
p.  317  ( Glatigny  ).  — T.  13,  p.  497 
(Varnier).  — T.  22,  p.  449  (Renard), 
p.502  (Saulsay).-T.  26,  p.  139  (Rosière) 

— T.  39,  p.  465  (Marie).  — - T.  49,  p. 
349,  357  (Gaultier).  — T.  69  , p.  260 
(IIatté).  — Journ.  de  médec . contin. 
T.  10,  p.  123  (Gaudichon).  — T.  11,  ap- 
pend., p.  24  (Laennec,  Auvity,  Chéze). 

— Giornale  della  società  medie,  di  Par- 
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prepara  nel  decorso  di  molti  anni  E » E in  altro  luogo  2:  « Molti  altri 
invece  vengono  assaliti  da  questo  profluvio  sanguigno  di  ventricolo 
quasi  al Y improvviso } o almeno  senza  provare  prima  molestia  al- 
cuna all*  epigastrio.  » — Nei  primi  la  malattia  suol  tenere  un  decorso 
cronico,  nei  secondi  acuto. 

Sintomi  II.  Sintomi  prodromi  di  questa  malattia  sono:  senso  di  tensione 
prodromi  ed  oppressione  ai  precordi! , con  tristezza,  ansietà,  palpitazione  di 
cuore , vertigini  (sintomo  di  cui  fa  gran  conto  giustamente  iì  Pe- 
largo  3 ) , susurro  delie  orecchie,  sbadiglio,  alito  fetente,  secrezione 
di  saliva  spumosa,  glutinosa,  sangue  gemente  dalie  gengive  (il 
che  avvenne  due  volte  in  un’ammalata  di  G.  P.  Frank4),  sapor 
dolce  in  bocca  5,  impotenza  di  sopportare  tanto  il  digiuno  che  il  cibo 
(verissima  osservazione  di  Tissot  6,  ) dolori  lancinanti  all’ipocon- 
drio sinistro  (osservati  da  Vogel  7 nella  propria  moglie),  dolori 
simili  ai  lombi,  talvolta  all’ intera  colonna  vertebrale,  giusta  Sauvà- 
ges8,  corrispondenti  alla  regione  del  pancreas  ; rutti,  singhiozzo 
( Pelargo  dimostra  chiaramente  che  già  Neuter  aveva  notato  que- 
sto sintomo  tra  i prodromi  dell’  ematemesi) , sternuto,  9,  nausea, 
vomiturazione,  vomito  di  materie  acide  frequenti  scariche  alvine, 
liquide,  nere  10 , e polso  spesso  intermittente. 

Sìntomi  IH.  Se  gli  ammalati  non  muojono  o esausti  dalla  diarrea  o per  oc- 
costituenti  culta  emorragia  di  ventricolo  par  loro  sentire,  non  però  a tutti , 


ma.  Voi.  1.  N.  2 (Rubini).  — New  Le 
don  medical  J oliva.  Voi.  I,  p.  4 ( Crc 
field).  Loderà  Journ . Jur  die  Ci 
rurgie.  B,  1,  p.  215  fSiEBOLD).  — Hot 
land  , J ourn.  dcr  prakt.  Heilk.  B.  i 
St.  2,  p.  ISO  (Wagner).  B.  20.  St.  4 
71  ( Wendelstaedt).  — Horn’s  Arci 
fur  medie.  Er/ahrung , 1811  , Jiini, 
12  (Bbucrmann).  — Rust , Magaz.  fur  c 
gesammte  Heilk.  B.  32,  p.  oOsVGòpper^ 

1.  !.  c.  p.  194.  v 

2.  Ivi  , p.  196. 

3.  Ad  Sr  aulii,  col  leg.  medic.,  p.  36 
E c.,  p.  196. 

5.  Alcune  ammalate  nella  clinica 
Vienna  furono  da  me  talvolta  udite  1 
gnars»  di  sapor  dolce  in  bocca  , urie 
che  vomitassero  sangue,  sicché  ques 
sensazione  non  è sintomo  prodromo  esci 

”v°  sm  * emoflÌ8'  (Gi°-  P-  Fiumi  , I. 

6.  Oeurres,  1.  c.,  p.  33. 

dn.  Arzner»ì 

8*  h c.  spec.  6. 

*.  ^ ^ uomo  di  quaranl  orni  il  ì 


ghiozzo,  ma  anche  il  sternuto  annunzia* 
vano  il  futuro  vomito  sanguigno. 

10.  u Jch  habe  bei  einigenjWetche  vo- 
mitimi cruentimi  mehrmalen  unii  peno* 
dice  gehabt , angemerkt , dass  soldier 
schwarzer  Durchfall  sich  etiiche  Tage 
eher,  als  der  vomitus  cruentus  gezeigt : 
weun  nehmlich  das  Gebliit  aicht  zu  stark 
auf  einmal  lossgebrochen  und  die  Natia • 
es  mit  Speisen  und  Getriink  unteti  aus-' 
getrieben  j indessen  ist  es  eia  M erk/nal 
gewesen  , dass  vomitus  cruentus  bald 
daraiif  gefòlgl  ist , bevorab , wenn  sich 
eia  Driicken  oder  Bangigkeit  in  dein 
Magen  empfunden  » ( Storch,  roti  deu 
Krankheiten  der  JFeiber.  B.  2,  q.  272). 
Lo  stesso  1 issot  attesta  aver  ciò  vedu- 
to più  volte. 

IL  Un  uomo  di  sessant’  anni , senza 
precedenza  d’ alcuna  causa  manifesta 
umore  subitaneamente.  Visitato  il  ca— 
i avere  si  trovo  il  ventricolo  tutto  oc- 
cupato da  un  grumo  di  sangue  clic  lo 
riempiva  in  modo  tale  da  non  lasciare 
spazio  vuoto  fra  il  piloro  ed  il  cardias. 
Ueutauo,  hist.  anat.  rned.  T.  I,  p.  15 
(itegli  atti  di  Pietroburgo). 
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come  raccogliersi  il  sangue  nello  stomaco  , come  fu  avvertito  da 
Stahl1  e più  volte  osservato  da  me  stesso;  quindi  il  poisosi 
fa  frequente,  oscuro2,  esile,  le  estremità  diventano  fredde  3 osi 
coprono  di  sudore  viscido,  la  faccia  spesso  pallida,  floscia;  avven- 
gono deliquii 4,  talvolta  convulsioni 5,  e manifestasi  infine  il  vo- 
mito di  sangue , ora  scarso  6 , ora  copiosissimo  7;  ora  puro,  fluido 
inodoro  ; ora  misto  a cibi  ed  a saburra;  ora  atro  , piceo  , ceruleo  8 , 
acido  9,  fetido  10,  coagulato  in  placente,  e misto  con  concrezioni 
polipose  e carnose11.  Sonvi  taluni  che  provano  tali  sintomi  giacendo 
sul  lato  destro  , ciò  che  Wedel  ebbe  a notare  in  un  giovane  stu- 
dente, per  cui  lo  consigliò  a giacersene  sul  lato  sinistro.  — Finito 
il  vomito  che  riprende  più  forte  ad  intervalli,  e spesso  periodica- 
mente 12  (ma  non  sempre  di  sangue),  bene  spesso,  ma  non  costan- 
temente, si  calmano  le  angustie,  benché  non  isvaniscano  del  tutto. 


1.  I.  o.,  p.  733. 

2.  GessNEr  io  chiama  Verborgcnen 
Puls  (I.  c.  B.  1,  p.  67). 

3.  Io  sono  del  parere  di  GessNER  ( I. 
c,  p.  66),  che  il  freddo  alle  estremità  e 
il  loro  sudore  sieno  sintomi  essenziali 
dell’  emetemesi,  benché  non  annoverati  vi 
nè  da  Fr.  Hoffmann.,  nè  da  Hochstaet* 
ter. 

4.  Con  molta  verità  disse  Fr.  Hoff- 
mann ( 1.  e.,  p.  67  ) nessuna  perdita  di 
sangue. 

5.  Horst  (I.  c.s  obs.  33,  p.  ) riferisce 
un  caso  di  orrendo  vomito  di  sangue  in 
una  zitella  cui  erano  cessati  i menstrui, 
cnelle  quale  in  cui  avvenivano  ripetute 
convulsioni  epilettiche  — Anche  Storch 
osservò  spasimo  e convulsioni  in  una 
donna  ammalata  da  ematemesi  ( JVeib - 
erkrankh . B.  8,  p.  588). 

6.  Stahl,  dice  solo  alcune  cucchiajate  , 
colleg.  pract.  , pa  365.  — « Nel  mese  di 
marzo  4798,  curai  un  giovane  nubile,  il 
barone  di  Dahlberg,  febbricitante  già  da 
tre  settimane,  che  cadeva  talora  in  dtf- 
liquii,  ed  era  sempre  o da  questi  o da 
eccitamenti  al  vomito  molestato.  D’ im- 
provviso la  febbre  cessò  continuando  gli 
altri  sintomi.  Vomitava  ogni  cosa  ma 
non  subito  dopo  ingojata,  nè  provava  acuto 
dolore  al  ventricolo;  receva  molte  ma- 
terie mucose  commiste  ad  alcun  che  di 
roseo  senza  che  apparesse  sangue  puro?' 
( Dalle  annotazioni  di  mio  padre  ). 

7.  Vidi  più  volte  nello  spazio  di  tre  o 
quattro  dì  vomitare  otto,  o dieci  libbredi 
sangue  e una  gravida  rimettere  sette  lib- 
bre in  una  notte  — Haller  , riporta 
( eleni,  physio!.  T.  II,  seel.  I,  § 3)  un 


caso  osservato  da  Ireneo  Veiirio  , di  un 
ammalato  che  vomitava  or  quindici,  or 
dici  otto;  or  ventiquattro,  ventisette,  trenta 
libbre  di  sangue,  e ne!  decorso  della  ma- 
lattia sommarono  libbre  202.  Stalpaart 
(cent.  I,  p.  282  ) riporta  il  caso  d’una 
gravida,  che  dal  primo  al  nono  mese  ogni 
giorno  vomitò  circa  otto  oncie  di  sangue. 
Gasi  simili  notò  pure  Storch. 

8.  Leisel,  in  Misceli,  acad.  nat.  cu- 
rios. dec.  I,  ann.  6,  obs.  67. 

9.  Tissot  avverte  che  qualche  volta  il 
sangue  manda  un  odore  acido  massime 
negli  ipocondriaci,  quando  esistono  aci- 
dezze nelle  prime  vie  (1.  c.  , p.  27  ) , 
loccha  fu  pur  confermato  da  W.  Lippich 
Gastrorrhagf'e  mit  hervorstechencler  Sal- 
zsiiuve  , linci  scirrhos-emphysema-losev 
Entartung  | des  Speisekanals.  In  Medi - 
cinisch.  J ahrbucher  des  k.  k.  òsterr.  Stud- 
ies. B.  li,  p.  246). 

10.  Storch,  I.  c. 

11  Forestus,  (1.  c,!ib  XVIII,  obs,  1 9). 
— D.  Wincklerx  de  carnis  vomitu  curo 
sanguine.  Aggiungi  R.  Lentil,  in  Misceli, 
acad.  nat.  curios,  dec.  I ann.  6,  e 7,1675- 
1676,  p.  63,  dec.  Ili,  ann.  7 e 8,  1699 
e 4 700.  — - Ludwig,  ripete  le  masse  po- 
lipose, di  cui  parlasi  dalla  membrana 
nervoso- vasculosa  dello  stomaco,  stac- 
cate dai  violenti  sforzi.  Avvertiremo  che 
esse  o derivano  dalla  fibrina  del  sangue, 
o sono  pseudomembrane  prodotte  da  in- 
fiammazione. 

12.  Guillier,  observation  sur  une  hé- 
matémèse  périodique  de  trois  en  trois 
ans  j in  Annuaire  de  la  soc.  de  médec. 
du  département  de  V Etne , ann.  1718, 
p.  224. 
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Seguono  borborigmi,  tornimi  di  ventre  , flati  fetenti  e diarrea  san- 
guigna, ora  di  sangue  puro,  fluido,  ora  negro  grumoso;  e quando 
non  si  manifesta  la  diarrea  si  aspettino  meteorismo  e febbre. 

Autopsia  IV.  I cadaveri  dei  morti  per  ematemesi  offersero:  ventricolo  am- 
pio *,  rosseggiante  2,  sparso  di  punti  di  colore  scarlatto  3,le  quali 
scarificate  mandavano  una  materia  atra4;  colle  pa  reti  nere  5, 
gangrenose  6;  pieno  di  sangue7;  i vasi  sanguigni  di  lui,  special- 
mente  i vasi  brevi  8,  talora  vuoti9,  intatti40,  talora  dilatati,  nera- 
stri41; batteria  coronaria42,  la  splenica43, la  vena  coronaria  sinistra  44 
corrose; con  vene  varicose45,  rotte46  eie  membrane  affette  da  ulceri47, 
da  fungo  ematode  48,  da  scirro  49,  da  steatoma20,  — - gli  intestini 
pieni  parte  d’aria21,  parte  di  sangue  nero  piceo  22,  — il  mesenterio 


4.  LlPPICH  , GoEPPERT,  DaLMA-ZZONE  , 
11.  co. 

2.  Portal,  I.  c. 

3.  Portal  1.  c. 

4.  Fr.  Hoffmann,  diss.  de  morbo  ni- 
gro  § 49,  in  Baldinger,  I.  c.,  p.  18. 

5.  Portal,  I.  c. 

6.  Lietaud,  hist.  anat.  medie,  obs.  4 55. 

7.  Lietuaud  , 1.  c.  — Fr.  Hoffmann, 
med.  rat.  syst.  1.  c.  obs.  2,  — Richter, 
b c.  — Portal,  l.c.  — Elliot,  in  Me- 
die. chirurgie,  transactions,  4825,  p.  52. 

8.  DoLAEus,  de  eruptione  sanguinis  e 
vase  brevi  in  ipsum  ventriculurn,  mortis 
et  vomitus  cruenti  causa.  Misceli,  aead. 
nat.  curios,  dec.  Ill,  ann.  S.  p.  597. 

9.  Tissot,  !.  c.,  p.  43.  — Corvisart, 
nouvelle  méthode  de  reconnoitre  les  ma* 
ladies  de  la  poitrine , p.  229. 

40.  «Ma  molti  periti  dopo  gravi  e letali 
vomiti  di  sangue  , nell’  autopsia  non  of- 
fersero alcun  indizio  di  rottura  o per- 
foramento di  vaso  sanguigno»  (Morga- 
gni, I.  c.  epist.  XXXVI,  art.  42). 

4 4.  Portal,  1.  c. 

42.  Cruveilhier,  anatomie  palhologique 
du  corps  hum  ain,  Livraison  X.  Flanelle 
VI' fvé'  2-  Ulcere  occupant  la  petite 
courbure  de  V eslornac.  Ouverture  de 
P artère  coronaire  stomachique.  — Fro- 
RIEp,  Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Na~ 
tur-und  Heilk,  B.  37.  N.  4 6,  p.  256. 

43.  Cruveilhier,  l.c  .Pianelle  VI  fi» 
Ulcere  occupant  le  parai  postérieSr 
l estomac.  Hématémèse  et  dejections 

sanglantes.  Lesion  de  V artère  splenique. 

14‘  VjOEPPERT,  1.  c. 

16.  Forestos,  I.  c,  lib.  XVIII,  srhol.ad 
obser,.  n.  Schemi  , c./obs. 

— Roziere,  !.  C. 


3. 

de 
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46.  Stoll,  rat.  medendi.  T.  VI,  p.  36. 

47.  Nicolai,  Pathologie.  B.  6.,  p.  454. 
— Cruveilhier,  I.  c.  cfr.  cap,  XXVII. 

48.  Qui  credo  riferirsi  il  caso  riportato 
da  Dalmazone  ( I.  c.  ) « nello  stomaco  e 
nella  parte  superiore  e posteriore  di  que- 
sto presso  la  foce  cardiaca  sorgeva  un 
tumore  del  volumedi  grossa  pera,  ulcerato 
nella  sua  parte  anteriore  , e racchiu- 
dente nella  sua  cavità  sangue  disciolto 
e negricante,  quale  gocciolava  per  quel 
foro,  sotto  la  premitura  del  tumore; 
F intreccio  di  vene  dilatate  e varicose 
ambiente  il  tumore  era  grande,  aderiva 
per  innumerabili  ramiGcazioni  alla  pa- 
rete del  ventricolo.  Spaccato  il  tumore 
avallo  in  parte  , le  cellette  e concame- 
razioni  cellulari  erano  piene  di  color 
torbo  e scuro  del  color  del  caffè,  ne 
appariva  sostanza  lardacea  o scirrosa». 

4 9.  Whytt,  1.  c.,  p.  44  6. 

20.  IN iemann  , ad  Hebenden,  ììber  den 
V erlauf  der  Krankheiten  und  dire  Be- 
handlung.  A.  d.  Lat.  Leipz.  4 805. 

24.  Lippich,  I.  c. 

22. Nell’ammalata  che  mori  di  em atenie- 
si il  46  febbrajo  4790  , nella  clinica  di 
Pavia  e della  quale  è fatto  cenno  nelFe- 
pitome  de  curandis  homin.  morb.  4,  c.  § 
613,  vidi  gli  intestini  sì  tenui  che  crassi  co- 
perti da  sangue  atro-piceo  fino  alFano. 
Il  ventricolo  conteneva  da  cinque  libbre 
di  sangue  ^atro.  Eppure  non  si  poteva 
scorgere  d onde  era  venuto  quel  sangue. 
La  malattia  aveva  tenuto  dietro  ad  un’ 
anassarea  per  febbre  intermittente  tra- 
scurata, ond’è  che  si  sarebbe  dovuto 
aspettate  di  trovare  la  milza  ingrossata. 
L\ò  non  ostante  non  si  trovò  nulla  di 
tutto  questo;  giacché  questo  viscere  non 
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coi  vasi  varicosi 1 , la  milza  molto  grande  ( « da  superare  la  mole 
dei  fegato  e pesare  quattro  libbre  e mezzo  » dice  Morgagni2);  o 
normale  oppure  friabile  da  rompersi  sotto  la  pressione  d’uu  dito  3, 
o dura  da  potersi  a stento  tagliare  con  un  coltello  4 ( « ed  era  piu 
dura  del  solito  » aggiunge  lo  stesso);  coi  vasi  dilatati 6,  piedi  di 
sangue  atro6  e di  concrezioni  simili  a polipi7;  — il  pancreas  carcino- 
matoso irritante  8 e corrodente9  il  ventricolo,  che  comprimeva  come 
se  fosse  un  cuscinetto  indurito  ; il  fegato  voluminoso 10,  tubercoloso  u, 
putrescente,  aderente  allo  stomaco  12,  coi  rami  principali  della  vena 
porta  turgidi  di  sangue  43,  — la  cistifellea  piena  d’atra  bile  14  e 
calcoli  15,  con  ascesso16,  — - la  cavità  del  peritoneo  piena  di  siero  17 , 
di  marcia  18 , di  sangue 19  ; — il  rene  destro  appoggiarne  sull’  aorta  o 
sulla  vena  cava 20,  il  sinistro  contenente  un  calcolo  21,  — il  cuore  in- 
grossato 22 , — l’aorta  ferita*3,  dilatata 24,  — carrosa,  versante  san- 


presentò  altro  di  morboso  (che  la  pre- 
senza di  piccole  concrezioni  quasi  cor- 
nee che  coprivano  la  sua  superficie.  Al 
contrario  il  fegato  era  cinerognolo  e tutto 
pieno  di  tubercoli.  La  membrana  villosa 
degli  intestini  anche  dopo  levatone  via 
il  sangue  era  rossa. 

4.  Hesse  , I,  che  citeremo  fra  poco, 
p.  741. 

2;  Morgagni,  1.  c. 

3.  Fr.  H of fm ANNUS,  1.  c.,  obs.  5.  — 
Portal  , 1.  c.  (storia  della  malattia  onde 
mori  il  celebre  botanico  Aublet). 

4.  Fr.  Hoffmann,  1.  c.,  obs.  2. — Ro- 
gery  , 1.  c. 

3.  Columbus,  de  re  anatomica  lib.  XV, 
p.  492.  — RioLANus  , anthropolog.  lib.  II, 
cap.  17.  — Wedel  , Misceli,  citat.  — 
Plater  , obs.  hb.  II.  — Bonet  , med. 
septentrion.  lib.  III.  — sect.  5,  cap.  4. 
— - Bartholinus,  hist.  anat.  rar.  cent.  Ili, 
hist.  20.  — Richter,  1.  c.  , p.  119.  — 
Portal,  l.  c. 

6.  Portal  , 1.  c. 

7.  Morgagni  , 1.  c. 

8.  Ettmùller  , opp.  p.  106.  — SiL- 
viti3  j prax.  lib.  I,  cap.  15.  — Portal, 
1.  c.  — R.  Law,  Blutbrechen  welches  won 
einer  Leberkrankheit  herriihrte.  Dal  Du- 
blin  medical  Transactions ■ Voi.  1.  P.  1, 
p.  105,  in  Sanimi,  altieri.  Abitando  fiir 
pr.  Aerzle.  B.  40.  St.  3,  p.  495. 

9.  Van  Doeveren,  osservat.  patholog. 
anatom.  Lugd.  Bat.  1789,  obs.  1. 

10.  Portal,  I.  c. 

11.  Horst  , lib.  IV,  P.  II,  p.  335. 

12.  Lieutaud  , hist.  anaL  med.  T.  I, 
obs.  139. 

Voi.  III. 


13.  Portal,  1.  c. 

14.  Budaeus,  Ephem.  acad.  nat.  curio's* 
cent.  1,  II,  obs.  105,  cent.  Ill,  IV,  ap- 
pend. N.  12.  — Portal,  1.  c. 

15.  Rahlff  , in  Act.  nov.  R.  soc.  med. 
Havniens.  Voi.  III.  Havn.  1829.  N.  2. 

16.  Thiebault,  observations  sur  piu- 
sìeurs  hématémèses , éprouvées  à dijjè - 
rentes  époques , à la  suite  d* une  hepatite 
avec  abscès  au  foie  et  un  autre  à la  ve- 
sicule  du  fiel  , ouverts  tons  deux  dans 
V eStomàc,  camme  on  Va  reconnu  par  l’au * 
topsie  cadavérique , quinze  ans  après  la 
maladie  primitive.  Annales  de  la  soc.  de 
médec.  prat.  de  Montpellier,  T • 7,  P.  X, 
p,  392,  T.  8 , P.  I,  p.  125. 

17.  Portal,  l.  c.  •-  J.  P.  FraSk,  I.  c., 
p.  20i,  209. 

18.  De  Roose,  in  Verhandlingen  van 
het  Genootscliap  — le  Antverpen.  Deel  2. 
N.  11. 

19.  Sandifort,  observ.  anat.  patholog. 
lib,  IV,  p.  14,  not.  *.)  (in  un  neonato. 
Tutti  i visceri  sani,  distrutti  solo  i vasi 
sanguigni  al  margine  inferiore  del  ven- 
tricolo, e in  varii  luoghi  tra  questo  e 
la  milza.) 

20.  Drouin  , Journal  des  sgavans. 

21.  Portal,  1.  c. 

22.  Dalmazzone  (I.  c.) 

23.  Dr.  Martin’s  Beobachtung  einer 
Durchlòcherung  der  Speiseròhr'è  und  An- 
fressung  der  Aorta , bedingt  durch  einen 
fremdem  Iiórper  In  Gerson’s  Magaz.  etc . 
B.  13,  p.  155,  vedi  La  clinique  des  hà- 
pilaux.  T.  1 , N.  23. 

24.  Dalmazzone,  l.  c. 


Ca  use 
predisp. 
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gue  nel  ventricolo4,  o nell’esofago2,  — la  vena  cava  vuota 

come  anche  gli  altri  vasi  4. 


§ LXXXY. 

Cause . 

I.  Dispongono  all’ ematemesi  : Y infanzia5,  il  sesso  femminino 
( all’  epoca  solenne  della  menstruazione  6)  fornito  di  temperamento 
plettorico  e vivace7,  così  il  mascolino  (tra  i trenta  e cinquanta 
anni,  cosicché  è raro  l’esempio  riferito  da  Gio.  P.  Frank8  d’un 
sessagenario  affetto  da  ematemesi  ) dotato  d’ un  temperamento 
strabiliare  e melanconico  ; la  vita  sedentaria , la  struttura  del  corpo, 
in  cui  le  coste  tendono  all’  ingiù  , al  dire  del  celebre  Clarus  9 ; le 
anomalie  dell’arteria  celiaca10;  una  disposizione  innata  alle  emorra- 
gie , principalmente  alle  emorroidali.  ( Nelle  schede  paterne  trovo 
registrato  il  seguente  fatto  : « Annotai  nel  mio  diario  clinico  di 


4.  Van  Doeveren,  I.  c.  — Sanditort  , 
museum,  anat.  Voi.  sect.  V,  N.  8 , n. 
242.  Tab.  CVS  fig.  4,  2.  Tab.  GVI,  fi g.  4. 
— • O’ReardoN  5 Journ.  de  méd . continue. 
Voi.  46,  p.  482.  — Valcarenchi,  de 
aorta  anevrysmatica.  obs.  3,  p.  89.  — 
Sadvages  , I.  c.  spec.  2 (il  ventricolo  di- 
steso da  7 in  8 libbre  di  sangue  , l’aorta 
della  grossezza  d’un  braccio,  dilatata  per 
la  lunghezza  di  7 o 8 pollici,  e l’orificio 
dell  aorta  e dell'esofago  vicino  della  gran- 
dezza d’  un  danaro.)  Tissot,  I.  c.  rife- 
rendo l’osservazione  di  TabaRRani. 

3.  Nannoni,  trattalo  di  chirurgia.  T. 
2j  obs.  87,  p.  207. 

3.  Thokerus,  observatc  medic,  lib.  Ili, 

p.  440.  5 

4,  Recò  meraviglia  quanto  poco  san- 
gue restasse  nei  vasi  sanguigni.  Morga- 
gni, I.  c.  — Portal,  I.  c.  — Dalmaz- 

ZONEj  I.  e. 


5.  Intorno  all’ematemesi  dei  bambin 
da  me  spesso  osservata  meritano  d’es- 
sere letti  Riedlin,  curat,  med.  milenar 
p.  314.  Pr.  Hoffmann,  de  morb.  nigr 
Hippocr.  § 9.  — Brebis  , de  vomita  et 
secesso  cruento  in  puerulo  recens  nate 
lethali , in  Act.  phys.  med.  acad.  nat 
curios,  Vo!.  IV.  Novemb.  1737  obs.  58 
~7  lnEW  e Etlinger,  in  Gommerò,  liter 
ad  rei  me(bcae  et  scentiae  naturalis  in- 
e rem  e n tu  in  instituli  bebd.  VII  e XLV 

j 3,  p.  734,  e Kinder 

«■rankheiten.  B.  1,  p.  426  e B.  3.  — Ges- 

NKR  1.  C.  B.  2 n 9 3S  Tl  A V7 

■»  P-  A.  YOGEL 


praelectione9  de  rognose,  et  curami, 
praecip.  corp.  hum.  affectib.  p.  215.  — • 
Riesenbeck,  I.  c.  B.  4.  Beobacht.  51.  -~ 
Lafaurie,  hématérnése  qui  a eu  lieu  chez 
une  petite  Jìlle  pendant  les  trois  pré~ 
rniers  jours  de  sa  rie.  Annales  de  la  soc . 
de  medec.  de  Montpellier.  T.  19.  p.  79. 
— Y.  Z.  Geschichte  eines  hejìigen  und 
heilsamen  Blutverlustes  eines  neugeboh- 
renen  Kindes  mit  Folgerungen  ìiber  die 
Unterbindung  der  Nabelschnur,in  Architi 
der  medic,  chirurg.  Pharmac.  eon  einer 
Gesellschaft  schweizerischer  Aevzte.  A~ 
rau,  1816.  — W-  J.  Schmitt,  ìiber  das 
Phaencmen  des  blutigen  Erbrechens  und 
Stuhlabsetzens  neugebolirner  Kinder , in 
Medicinische  Jahrbucher  des  k.  k.ósterr. 
Staates.  B.  4.  1818.  Su  2,  p.  86.  — C. 
G.  Hesse  , von  dem  Blutbrechen  und  der 
Melaena  der  Neugebohrnen,  in  Pierer’s 
und  Choglant’s  allgemeine  medicinische 
Annalen  jur  das  Jahr  1825.  Junius. 
p.  722. 

6.  Stahl  j theor.  med.  verae.  p.  732. 

7.  Juncrer,  conspect.  medicin. 

8.  1.  c.,  p.  193. 

9.  Annalen  des  klinisch.  Inslituls  am 
Si.  Jakobsspitale  in  Leipzig.  B.  4.  N.  3. 

10.  Sospetto  almeno  dall’etiologia,  che 
1 ematemesi  sia  una  vera  anomalia  , in 
cui  l’arteria  celiaca  si  divide  solo  in 
due  rami  (l’arteria  splenica  cioè  e la 
coronaria)  nascendo  I’  epatica  dall’arte- 
ria mesenterica  superiore. 
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Pavia,  l’anno  1793—94,  il  caso  d’una  femmina  affetta  d'ematemesi, 
che  , prima  della  pubertà,  andava  soggetta  a frequenti  perdite  di 
sangue  dalle  nari,  e ad  undici  anni  era  già  regolarmente  e copiosa- 
mente menstruata  ; finché  da  ultimo  fu  colpita  da  emetemesi  per 
manifesta  disposizione  ali’emorragie.»  Così  Stalpaart1,  narra  di  una 
donna  settuagenaria  che  dalla  pubertà  sino  al  cessare  dei  menstrui 
ogni  mese  vomitava  sangue  ).  — Seguono  per  cause  predisponenti 
le  malattie  del  cuore  (Morgagni  riferisce  2.  « Il  cuore  fu  trovato 
pieno  della  stessa  materia  già  nominata  » ) ; quindi  più  che  tutto 
le  febbri  intermittenti , massime  se  mal  curate  3.  Nelle  Mémoir  es 
de  Toulouse  4 leggesi  pure  di  un  ematemesi  che  regnò  epidemi- 
camente due  volte  in  Cadice.  Del  resto  non  vedemmo  in  alcun 
luogo  regnare  epidemica  E ematemesi,  quantunque  sparsa  con  egual 
misura  dal  settentrione  al  mezzodì  di  Europa.  Poiché  osserve- 
remo, che  se  nell’Italia  regnano  le  intermittenti  e le  affezioni  di 
milza  che  predispongono  all’ ematemesi  ; nella  Lituania  ne  tengono 
le  veci  le  bevande  fermentate  e le  emorroidi  che  vi  sono  comu- 
nissime. 

II.  L’ ematemesi  viene  eccitata  (per  non  parlar  di  nuovo  delle  ^ause 
cause  svelate  dalla  autopsia  ) dalle  violenze  portate  al  feto  od  al-  eccitanti 
tre  5,  onde  Vogel  disse:  « Il  vomito  sanguigno  nei  neonati  avviene 
talvolta  dalla  veemente  compressione  del  suo  ventre  o del  suo 
capo  nel  parto;  da  contusioni  all’  epigastrio  6 ed  al  petto7.»  (Narra 
Pinel  il  seguente  caso  8 : «Nell’inverno  dell’anno  4801  curai  un 
contadino,  il  quale,  passando  rapidamente  di  notte  dalla  casa  alla 
stalla,  urtò  sì  forte  coll'epigastrio  contro  il  timone  di  un  carro 
lasciato  in  corte  a sua  insaputa,  che  cadde  tosto  in  deliquio,  cui 
tenne  dietro  vomito  sanguigno  )»».  — Molti  medici  inglesi  mi  as- 
sicurarono che  questo  male  nasce  anche  dal  loro  pugilato  [boxen). 

Altra  causa  è lo  sforzo  nel  sollevar  dei  pesi:  così  nel  4806  vidi  un 
caso  d’ ematemesi  letale  in  poche  ore , in  un  ebreo  di  Vilna , 
che  aveva  portato  un  gran  sacco  pieno  di  rubli  d’ argento.  Per 
simil  causa  vidi  altro  caso  d’  ematemesi  nel  4816,  che  ebbe  tuttavia 


1.  Cent,  observ.  pract.,  p.  696. 

2.  I.  c.  Epist.  XXX,  art.  18.  — «È  pro- 
vato, che  in  molti  (?)  casi  di  vomito 
nero  e di  melena  siasi  trovalo  ed  il  ven- 
tricolo ed  il  cuore  simultaneamente  of- 
fesi » ( Dalmazzone,  I.  c.). 

3.  V irdvkg  ab  Hartung  , de  perversa 

febris  in termittentis  curatione,  vomitus 

cruenti  et  arthritidis  auctore.  Act.  acad. 

nat.  curios.  Voi.  -4,  298.  — Latour,  hi~ 
stoire  philosophic] ue  des  causes  essentielles 

et  ìmmédiates  ou  prochaines  des  haemor - 

rhagies.  Orléans , 181  a. 


4.  Vedi  Richter’s  chic.  Biblioihek.  (?. 
12,  p.  195. 

5.  «Dalla  contusione  dei  visceri  vicini 
allo  stomaco  ne  viene  talora  vomito  san- 
guigno » Plater  (praxis,  p.  726).  Con- 
fermarono questo  avviso  le  osservazioni 
di  Pelargo  ( Jahr . 3,  p.  350),  Marie  (I. 
c.),  Siebold,  ( I.  c.)  ecc. 

6.  Stròm,  in  Actis  ft.  soc.  med.  Havn. 
Voi.  IV,  p.  288.  — Delaciiatjd,  I.  c. 

7.  1.  c.,  p.  102. 

8.  PelaRgus,  Jahrg . 2,  p.  35. 
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un  esito  migliore 4.  Avviene  l’ ematemesi  sotto  gli  sforzi  del  parto* 
onde  Ippocrate  2 disse:  « Se  (una  donna)  sotto  il  parto  vomita 
sangue  , è segno  che  gli  si  è rotta  la  vena  epatica  ».  E Fr.  Hoff- 
mann dice:  « Osservai  letale  profluvio  di  sangue  vomitato  da  donne 
travaglienti  sotto  parto  laborioso  per  cattiva  posizione  del  feto  ; 
le  quali  eruttarono,,  insieme  colla  vita,  immensa  quantità  di  san- 
gue 5.  » Producono  emetemesi  le  ferite  dello  stomaco  : infatti 
tutti  i chirurghi  d’ unanime  consenso  attribuiscono  il  vomito  di 
sangue  a ferita  dello  stomaco,  quantunque  Sàuvages  abbia  detto: 
osservai  che  le  ferite  di  ventricolo  producono  cardialgie,  sincopi, 
vomito  di  poco  sangue  , ma  somma  prostrazione  di  forze  ben 
tosto  letale.  Altra  causa  sono  gli  emetici4:  ed  io  pure  osservai 
più  volte  recere  del  sangue  insieme  con  altre  materie  in  forza 
d’emetici  benché  blandi  ; non  mai  però  formale  ematemesi.  Se- 
guono gli  emetici5,  i drastici6,  emenagoghi  e gli  abortivi7,  ed 
altri  farmachi 8,  non  eccettuato  il  nitro  9;  la  deglutizione  di  ossici- 
ni10, di  monete14,  di  sanguisughe 12  : e già  Plinio13  attestava  che  gli 
elefanti,  inghiottita  bevendo  una  mignatta,  provano  gravissimo  tor- 
mento. — - Galeno  poi 14  ei  narra  la  storia  di  un  giovane,  nel  quale 
trovò  una  sanguisuga  nel  cavo  delle  nari , e precisamente  ove  il 
naso  apresi  1 uscita  alla  bocca.  — « Nel  modo  istesso  , continua  egli, 
si  vomita  sangue  dal  ventricolo  bevendo  una  sanguisuga;  ma  un 


1.  In  un  ammalato,  di  cui  parla  Gòp- 
pert,  non  si  potè  scoprire  altra  causa  di 
vomito,  se  non  che  aim  Gefuhle  seiner 
Kmft  er  sechs  TVochen  vor  seiner  Krank * 
heit  zwei  seiner  Freunde  auf  einmal  ge- 
hoben  batte . und  bald  nachher  ein  spati- 
nendes  Gefilhl  inder  Herzgrube  gespiirt , 
welches  mehrere  'Page  fortwàhrte , dann 
sich  aber  vóllig  verlor ». 

2.  Hippocrates  > de  morbis  mulierimi 
lib.  4 . 

3.  I.  c.  § 40. 

4.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  Ill, 
ann.  7 e 8.  obs.  443.  — Commercium 
liter.  Norimb.  4739,  p.  23.  — Medicina 
sch.  PFochenblatt,  4781.  2V.  4. 

3.  Tissot  (I.  c.),  dalla  polvere  empi- 
rica d’Aillaod.  — J.  P.  Frank,  1.  c.  — 

dal  rimedio  Le-Roy,  Speranza  comment., 
p»  63# 

6*  Hoffmann  , (I.  c.  obs.  6,  cpi» 
crisis^)  riferisce  un  caso  di  ematemesi  per 
uso  di  elixir  con  essenza  di  zedoaria  e 
succino  nel  vin  del  Reno. 

... ^ ^Acimjs  Lusitanus,  mcd.  pract.  hist. 
clinic.'§  ' 300.'  ~ U'DW,C’  ÌmUtUt' 


8.  Glisson,  de  ventriculo  et  intestinis. 
Tract.  II,  c.  23.  N.  41. 

9.  Descrivesi  un’  ematemesi  prodotta 
da  un’oncia  di  questo  sale  presa  in 
iscambio  di  sale  di  epsom  nel  Nouveau 
Journ  de  médec.  4 818.  Février . p.  4 20. 

40.  Buxtorf,  observationes  posthumae 
obs.  8.  — vomito  sanguigno  letale,  prodotto 
da  scheggia  d’osso  deglutita.  Acta  Hel- 
vetica. Voi.  VII,  p.  401 — 448,  — Sulzer, 
vomitus  cruentus  lethalis  a deglutito  et 
ventriculum  successi  ve  perforante  ossi- 
culo  vervecino  productus.  Nova  acta  acad. 
nat.  curios.  Voi.  Ili,  p.  307.  — Gocke» 
ltus,  observ.  med.  dec.  V.  N.  6.  Revolat, 
observation  sur  un  vomissement  de  sang  , 
produit  par  les  plaies Jaites  à la  tunique 
interne  de  V estomac  par  un  fragment 
cT os  avalé,  et  suivi  de  la  mort  du  sujèt. 
Annales  de  la  soc.  de  médec . de  Mont- 
pellier. T.  4,  P.  4,  p.  414. 

4 1.  Symg-Dorsey,  in  Museum  von  Phi- 
ladelphia. N.  2 7. 

42.  Cfr.  cap.  V.  § XVI.  N.  4. 

43.  Lib.  Vili,  histor.  natur.  cap.  40. 

44*  De  locis  affectis.  cap.  5. 
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tal  sangue  è tenue  e presenta  1’  aspetto  di  sanie  , sia  che  provenga 
dal  ventricolo , dalle  nari  o dalla  bocca  ....  E vedendo  un  uomo  sa- 
nissimo che  vomitava  sangue  ; lo  interrogai  che  cosa  avesse  mangia- 
to ? Egli  tra  le  altre  cose  mi  narrò  : che,  avendo  sete  una  notte,, 
mandò  un  valletto  a pigliar  acqua  ad  una  fonte  immonda  e la  be- 
vette. Udito  ciò,  lo  interrogai  se  avesse  mai  visto  sanguisughe  in 
quella  fonte  ? Mi  rispose  che  sì , ond’  io  gli  diedi  un  emetico,  e mi 
vomitò  una  mignatta.  Altra  volta  vedendo  taluno  che  cavava  e spu- 
tava sangue  mi  narrò  che  erasi  trastullato,  d’ estate,  in  villa  con  altri 
compagni  in  uno  stagno.  Sapendo  io  poi,  che  in  quell’  acqua  annida- 
vano sanguisughe  lo  condussi  ai  sole,  e,  piegandogli  il  capo  all’ in- 
dietro, ne  feci  penetrare  i raggi  pel  foro  delle  nari...  vidi  pendere  da 
quei  meato  la  coda  d’una  sanguisuga.  Paolo  Egweta1  ci  av- 
visa che  talvolta  sputasi  sangue  vivo  per  sanguisuga  attaccatasi  alla 
gola,  — Tuttavia  R.  Vogel  crede  e conferma  con  un  esempio  che 
abbia  luogo  il  vomito  sanguigno  allora  soltanto  che  la  sanguisuga 
sia  ascesa  dallo  stomaco  2.  Crede  inoltre  quest"  uomo  illustre  che 
la  materia  poliposa,  che  gli  ammalati  di  ematemesi  talvolta  vomi- 
tano, tirasse  in  inganno.  — Del  resto  Y origine  del}’  ematemesi  per 
sanguisughe  inghiottite  viene  confermato  non  solo  da  Riverì3,  il 
quale  racconta  il  caso  di  una  sanguisuga  vomitata  viva,  ma  an- 
che da  scrittori  più  recenti.  — Altra  causa  d’ ematemesi  diconsi  i 
vermi,  e forse  altri  insetti4.  Io  vidi  più  d’una  volta  vomitare  del 
sangue  con  vermi,  e ciò  videro  pure  Wedelio  5,  Storci!6  ed  altri; 
ma  non  mi  occorse  mai  vera  emorragia  di  ventricolo  provocata 
da  vermi.  Lo  stesso  Stoll  7,  benché  dica  che  l’ematemesi  provenga 
assai  comunemente  da  vermi  o da  interruzione  dei  menstrui,  re- 
stringe tuttavia  la  propria  osservazione  alla  diarrea  sanguigna , e 
quindi  a dissenteria.  Seguono  il  mangiare  frutta  8,  il  bevere  vino  ed 
alcoole  ( comunissima  causa  d’ ematemesi  nelle  regioni  settentrio- 
nali, come  dissi);  le  bevande  fredde  prese  a corpo  sudato  9 ; la 
corsa  10  ; la  vociferazione  11  ; la  scossa  elettrica  42  ; V ira 13,  la  tri— 


4.  De  re  metfica  lib.  V,  c.  36,  1.  c. 

2.  Del  Journ.  de  médec.^lb^,  p.  427. 

3.  Observ.,  p.  544.  Tra  questi  Perhil- 
LE  y histoìre  de  la  chirurgie , 47  57.  — 
LarrEY,  mémoires  de  chii'urgie  militaire. 
jT.  4.  — Begin,  mémoires  de  médecine 
militaire.  T.  23.  — Rust,  Magazin  der 
gesamrnten  Heilkunde.  B.  28.  Hejt.  4 , 
p.  490. 

4.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  II, 
ann.  4,  obs.  7. 

5.  Von  Weiberkrankh.  B.  8.  Fall  28. 

6.  Rat.  medend.  P.  IV,  p*  480. 

7.  J.  Chichester,  in  The  Edinburgh 


medical  and  surgical  Journal • Voi.  7, 
4844.  iV.  4 3.  ' 

8.  Blutbrechen  und  Tod  durch  uber -> 
màssigen  Obstgenus s ( Birnen ) in  Rust, 
Magazin.  B.  49,  p.  279. 

9.  Granvilliers,  per  testimonianza  di 
Tissot,  vide  uiT  ematemesi  per  vino  di 
pomi  bevuto  a corpo  riscaldato  (I.  c.). 

40.Un  ammalato  di  Thoner  beve  larga- 
mente per  esilararsi,  e tornando  a sera 
a casa  frettoloso  per  non  esser  chiuso 
fuori  di  Ulmay  strada  facendo,  Ripreso 
da  vomito  di  sangue  che  lo  trasse  a 
morte. 
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stezza  * , il  terrore  2;  i contagi  3 ed  i miasmi 4 ; la  soppressione., 
la  ritenzione  5 e il  cessare  6 dei  menstrui.  Un  esempio  memorabile 
è riferito  da  Stahl7:  —«Una  zitella  nel  tempo  dei  menstrui,  fu  presa 
ad  un  tratto  da  vergogna,  terrore  e grave  commozione  d’animo  in 
seguito  a gravissimo  atto  immodesto.  Immantinenti  ed  issofatto  le 
si  arrestano  i menstrui.  Dopo  un’ora  al  piu  vien  presa  da  gravissi- 
ma angustia  ed  ansietà  di  precordi!,  quindi  da  deliquio  e cardialgia 
sincopitea;  finché  da  ultimo,  presala  il  vomito,  receva  quanto  deglu- 
tiva, restandole  dopo  il  vomito  per  alcun  tempo  dei  conati  al  vomito. 
Dopo  quattro  settimane  stava  del  resto  bene , ma  dopo  mangiato 
fu  presa  da  nausea  , da  vomito,  e rigettò  il  cibo  che  aveva  preso. 
Circa  il  tempo  della  merenda  mangiò  di  nuovo,  ripetendo  il  pasto 
in  sull’  ora  della  cena  ; ma  e 1’  una  e l’altra  volta  rivomitò  il  man- 
giato , e cosi  per  due  giorni.  Nei  due  susseguenti  non  sentì  più 
appetito:  la  vista,  anzi  il  pensiero  dei  cibi  e delle  bevande  le 
suscita  vani  e forti  conati  di  vomito.  Langue  sempre  più,  si  fa  pallida 
e prova  di  quando  in  quando  qualche  brivido.  Durando  queste  sof- 
ferenze due  giorni  all’ incirca,  crebbe  in  lei  1’  angustia , 1’  ansietà, 
la  tensione  e con  più  grave  senso  di  oppressione  che  eccitava  il 
sospiro,  poi  conati  al  vomito,  indi  rigettò  non  poca  copia  di  sangue 
pretto , fortemente  coagulato.  Più  durava  questo  vomito  , più  la 
paziente  restava  sollevata.  Ripetendosi  così  per  due  giorni  questo 
vomito  sanguigno,  cessava  finalmente  al  ritornare  dei  menstrui, 
che  durarono  non  più  di  sei  ore:  Y ammalata  quindi  si  trovò  bene  e 
attendeva  all’  azienda  domestica.  Un  tale  stato  di  cose  durò  per  tre- 
dici mesi,  rinalmente  apparvero  segni  di  cachessia.  Sotto  l’azione 
dei  rimedii  ritornarono  soltanto  i menstrui  ».  Anche  Gilibert  8 
narra  di  una  bella  donna  di  temperamento  sanguigno  , la  quale 


il.  M. Hoffmans,  de  vomii u sangui i 
ex  vociferatione.  Misceli,  acad.  naf.  c 
nos.  dee.  Ili,  ann.  i,  1694  , p.  231. 
Sospetto  che  scambiasse  una  pneuinc 
ragia  per  un’ematemesi. 

IS.Usato  contro  una  paralisi:  «dui 
einen  ungine k licite n Fehler  in  der  Li 
der  Rette  J wurde  der  Schlag  einn 
queer  durch  dea  Leib  in  der  Gegend  < 
magens  undnicht  làngst  des  darauf  i 
gend  Arms  gegeben.  Der  Patient  ' er 
Jand  m dem  Augenblick  einen  he  fin 
oc  lime  rz  in  dem  Magen  , worauf  fi 

TpF?  Mj'lut.en  ein  starkes  Blutspe i 
( ut  re  che  n ?)  erjolgte  «.Vedi  PERoi  v 
medical  and  experimental  Fo, 

l'rJ, aT 

' ’,ahrS ' P-  * 


2.  Fb.  Hoffmann,  1.  c.  obs.  10. 

3.  Sul  vomito  sanguigno,  sintomo  di 
febbre  gialla  , vedi  Voi.  I.  e principal- 
mente Cathrall,  memoir  oj  the  analysis 
of  the  blanckvomit  ejected  in  the  last 
stage  oj  the  yellow  fever.  Philad.  1800. 
Albers,  amerikanische  Annalen.  Heft  1, 
p.  25.  — Reil,  iiber  die  Erkenntniss 
und  Kur  der  Fieber.  J).  3,  p.  142. 

4.  Sull’ematemesi  per  febbre  intermit- 
tente, vedi  Forti,  therapeut.  special,  p. 

— S.  Vogel,  Handbuch  zur  Kennt - 
mss  und  Ileilung  der  Blulfiisse , p.  78. 

5.  Theoria  med.  vera,  p.  837. 

G.  Adversaria  med.  practica  prima.,  p. 
245.  1 1 1 

7.  Gent,  posterior,  p.  996. 

8*  Winckler  , de  vomitu  sanguinis  a 
menstrui  retentione.  Misceli,  acad.  1 fiat, 
dec.  I,  ann.  6 e 7,  1675,  1676.  p .“82. 
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al  tempo  dei  menstrui  colpita  dalla  vista  di  uu  suo  fratello  men- 
tecatto ebbe  soppressi  i menstrui  con  varie  altre  molestie;  e che 
finalmente  trovò  sollievo  vomitando  sangue.  — Stalpaart  van 
deh  wiel  attesta  che  una  donna  settuagenaria  fin  dalla  sua  pu- 
bertà emetteva  i suoi  mesi  per  vomito4 5. — Altre  cause  diremo  la 
gravidanza  : e tra  gli  esempii  da  me  veduti , primeggia  quello 
di  una  nobil  donna  di  Vilna,  affetta  anche  di  struma , e ch’io  curai 
nell’ inverno  dell’anno  4822.  Era  incinta  da  sette  mesi,  quando 
senza  nessuna  causa  , se  eccettui  qualche  patema  d’  animo , grave 
tuttavia  , fu  colpita  da  ematemesi,  durante  la  quale  in  una  sol  notte 
vomitò  sette  libbre  di  sangue.  Benché  si  domasse  tosto  la  forza  del 
male  con  opportuni  rimedii;  nullameno  prima  di  guarire  vomitò 
una  quantità  quasi  doppia  di  sangue.  Causa  di  ematemesi  sono 
parimenti  i lochii  arrestati2;  la  trascurata  emunzione  del  funicolo 
ombellicale  nei  bambini  pletorici3,  l’interrotto  flusso  emorroidale, 
causa  comunissima  d’ ematemesi  negli  adulti  d’ambo  i sessi,  non 
però  nei  bambini4;  la  salivazione6,  — le  ulcere  dei  piedi  6 e la 
tigna  7 inopportunamente  sanate  (rarissimo  la  plica  polonica8)  e 
la  respirazione  del  gas  idrogene  carbonato  9. 

III.  Nell'  indagare  la  causa,  prossima  dell’  ematemesi  devesi  tener  Causa 
conto  delle  arterie  e delle  vene:  delle  arterie  — poiché,  impedito  prossima 
l’ingresso  del  sangue  per  l’arteria  epatica  o splenica  nel  fegato  o 
nella  milza  per  varie  affezioni  morbose  di  questi  visceri,  necessa- 
riamente deve  accorrerne  una  maggior  quantità  nel  ramo  terzo 
dell’  arteria  celiaca , cioè  nell’  arteria  coronaria  del  ventricolo  ( d’al- 
tronde già  riccamente  fornita  di  sangue  41  ),  dalla  qual  pletora  qui 


4.  Acolutii,  de  vomito  sanguinis  bor- 
rendo post  mensium  emansionem  ejuscjue 
curationem.  Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dee.  II  , ann.  6,  4687,  p.  68.  — Pelargus, 
med . Jahrg.  4,  35,  4 96.  Jahrg.  3,  p.  663. 
Per  non  parlare  di  parecchi  esempi  più 
recenti  da  me  osservati. 

2.  Gli  scrittori  sul  vomito  delle  gra- 
vide (cap.  XXI.  § LXXIX,  N.  2.)  parla- 
rono anche  del  sanguigno.  Si  aggiungano 
BartHolino,  (histor.  anat.  cent.  I,  hist. 
4 9.)  Salmuth  (observ.  cent.  II  , N.  54 
ed  altri). 

3.  Beobachlung  eines  Falles,  evo  nach 
der  Niederkunft.  statt  der  Lochien , ein 
Blutbrechen  folgle  j in  Horn’s  Archio 
fiir  med.  Erf'ahr.  1825,  May.  July.t 
p.  480. 

4.  Ipotesi  non  spregevole  dell’anonimo 
Y.  Z.  succitato. 

5.  A debito  luogo  (Voi.  Ili,  al  Capo 

delle  emorroidi  farò  conoscere  clic  Hes- 


se (I.  c.,  p.  739)  confuta  giustamente  il 
dottissimo  Trnka (hist,  haemonh.  omnis. 
aevi  observata  medica  continens.  Vcd. 
I,  p.  41)  in  quanto  che  questi  ripete 
dalle  emorroidi  le  emorragie  intestinali 
dei  neonati. 

6.  Sagar,  syst.  morbor.  sympt.  p.  290. 

7.  Rhodius,  observ.  med.  cent.  II, 
obs.  65,  p.  86.  — Scultetus,  arma- 
ment. chirurg.  P.  II,  obs.  59,  p.  86. 

8.  Rogery  , 1.  c. 

9.  Non  sottoscrivo  alPopinione  di  Lafon- 
taine  che  ( chirurg . Abhandl.  Poteri  be- 
trejjend ) vede  uu  nesso  tra  la  plica  e 
il  vomito  di  sangue. 

40.  Ilématémèse  causée  par  la  respira- 
tion dii  gaz  hydrogène  percarboné  ou  gaz 
de  P éc taira ge , par  le  Dr.  Fermon.  Fero- 
sac.  Bulletin  des  scienc»  medicates,  4 827, 
Seplembre  , p.  57. 

li.  Gap.  XIV.  § XLVI.  2, 
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come  altrove  devesi  aspettare  un’emorragia,  e questa  piuttosto  per*  t 
secrezione  morbosa  che  per  erosione.  Alla  citata  dissertazione  di 
Fr.  Hoffmann  è unita  una  tesi  che  così  legge  ? « Come  meglio  ri--  j 
peliamo  dalle  arterie  l’eziologia  delle  emorragie,  così  anche  laid 
ragione  del  vomito  sanguigno.  E già  Blancàrd  ùvea  detto  che  i vasìi  ! 
dello  stomaco  danno  origine  alll’ ematemesi  C Portal  dice  : On  Va\ì 
vu  (le  sang)  transuder  des  csctrémités  arterielles  dans  V estomac  et\  \ 
dans  les  intestins  gréles.  Che  le  arterie  poi  senza  rottura  delie  loro»  ) 
membrane  e per  mera  secrezione  morbosa  possano  fornire  proflu*-  j 
vio  di  sangue  nella  malattia  in  discorso,  fu  messo  in  chiara  luce;  i 
da  Testa2,  da  Elliotson  3 e da  Speranza4.  Bisogna  poi  tener’» 
conto  delle  vene  ( principalmente  dei  vasi  brevi  e dei  meseraici5), 
poiché  gli  impedimenti,  che  per  vizii  o delle  membrane  del  ven--  i 
tricolo  , o delle  parti  contigue , ostano  al  passaggio  del  sangue;  ! 
nelle  vene  istesse,  producono  nello  stomaco,  non  altrimenti  che  al—  l 
l’intestino  retto  6 , un  profluvio  di  sangue  ( e deposizione  di  unai  i 
materia  nera7  ) : così  vanno  esaminate  le  vene  e le  arterie  insieme, 
perchè  non  può  forse  darsi  caso  che  si  ammalino  separatamente. 
Di  questo  avviso  è pure  Portal  : « Li engorgement , dice  egli,  contre ? t 
nature  des  arlères  de  V estomac  et  des  intestins  pent  avoir  pour  cause 
celui  des  veines  correspondantes , souvent  occasionné  par  la  com--\ 
pression  non  seulement  du  tronc  de  la  veine  porte  , mais  encore  de 
quelques  unes  de  ses  branches , comme  les  splèniques , hèpatiques  , ! 
pancrcatiques  et  mésentériques^et  surtout  des  veines  qui  sont  placées 
entre  la  grosse  extrémité  de  V estomac  et  la  cavitò  de  la  rate.  » — I 
Abbiamo  aggiunto  che  tra  le  vene  meritano  maggior  attenzione  ii 
vasi  brevi  ed  i meseraici;  ora  conforteremo  questa  dottrina  com  i 
ragioni  ed  autorità.  — Dell’  origine  dell’  ematemesi  dai  vasi  brevi*  i 
trattò  assai  bellamente  Alberti  8.  — Sonvi  pure  di  quelli  che  im—  i 


4.  KaeMpf  , de  infarctu  vasorum  ver 
tri  cu  li  § 13. 

2.  Malattie  del  cuore  j nuov-  ediz.  < 
Sormahi.  Milano  , 1831.  T.  i , p.  90. 

3.  Medico-chirurg.  transactions.  182» 
p.  52. 

4*  p.  72  ecc. 

°*  Stoiìch  erasi  accorto  che  questi  va 
non  devorisi  trascurare  nella  etiologia  de 
I ematemesi,  dicendo:  « Allein  , da  i 
die  Substanz  des  Magens  auch  andei 
Aderti  laufen  , derea  Extremitates  sic 
eoenfalls  voti  einem  innerlichen  Triei 
djjnen  kònnenj  so  kann  man  in  solche 
vomitu  cruento  , welcher  ebeti  nicht  i 
so  starke  Quanti  lai  erscheinet , und  d 
Ealienten  dabey  tnunter  bleibcn , gc 


wohl  davor  liallen , dass  soldier  nicht  ! 
aus  dèr  MHz  und  per  rasa  brevia,  son - \ 
dern  ex  vasis  meseraicis  und  deren  Ha * 
rnifìcalionibus  seineti  Ursprung  liabe.  m 

6.  Non  posso  accordarmi  col  Ch.HAR— - 
tEss  ( rheinische  medie . Jalirb.  JS.  5.  St- 
1,  p.  87)  ove  dice:  « Der  morbus  niger- 
Ilippocratis  ist  fa  vor  allein  die  vollkom — - Il 
ineriste  und  wichtigste  Art  von  Melano^-- 
se.  « 

7.  « Les  hemorroides,  comme  je  Vai n 
prouvé  Jbrt  au  long,  et  la  rnaladie  noire 
sont  la  ménte  maladie  , dont  le  siège  est*:  n 
different.  » (Tissot,  I.  c.) 

8.  Diss.  de  haemorrhoidum  anomalia f j 
HaL  1717.  § 10. 
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memori  delie  osservazioni  suesposte  d,  pretendono  che  il  sangue  ri- 
gettato neU’ematemesi  non  possa  derivare  dai  vasi  brevi,  perchè  que- 
sti vasi  non  entrano  nel  ventricolo,  ma  solo  si  diramano  sulle  tuniche 
di  lui.  Intanto  questo  argomento  non  sembra  difficile  a spiegarsi 
se  si  ammetta  che  avvenga  insieme  la  rottura  dei  vasi  e delle  mem- 
brane. Non  è egli  vero  che  le  vene,  le  quali  scorrono  sotto  la  cute, 
dietro  infiammazione,  suppurazione  ed  esulcerazione,  si  rompono 
talvolta  insieme  colla  cute  istessa?  E per  qual  motivo  finalmente,  men- 
tre non  mancano  esempii  di  trasudamento  sanguigno  alla  cute,  per 
qual  motivo,  io  dico  , non  potranno  avvenire  simili  fenomeni  nel 
ventricolo  e negli  intestini,  anche  senza  alcuna  dilatazione  0 lesione 
dei  vasi?  « Quando  il  molimen  emorroidale,  dice  Alberti  2,  lasciata 
la  vena  interna  emorroidale  si  fa  eccedente  nelle  vene  meseraiche , 
gli  ammalati  vengono  presi  da  atrocissime  punture  all’  umbilico  , 
che  ascendono  mano  mano  più  in  alto  allo  scrobicolo  del  cuore, 
recando  gravi  angustie  , con  respirazione  anelante  e sospirosa , 
a cui  succedono  gravissime  cardialgie,  oppressioni  fino  al  deliquio, 
sudori  freddi , dolor  di  capo  per  consenso  , rutti  oltremodo  affan- 
nosi ; spesso  afflitti  da  ostinata  occlusione  d’alvo,  provano  molestis- 
sima e dolorosissima  flatulenza , la  causa  del  quale  fenomeno  molti 
la  ricercano  nell’  atonia  del  solo  ventricolo  e degli  intestini  senza 
rivolgere  lo  sguardo  alla  fonte  dei  vasi  emorroidali.  Quando  però 
il  caso  si  presenti , queste  anomalie  tendono  a sviluppare  il  vo- 
mito sanguigno  , le  gravi  affezioni  suddette  si  accrescono  , e più 
che  tutto  prendono  e gravemente  infieriscono  dallo  scrobicolo  del 
cuore  fin  verso  l’ipocondrio  sinistro;  quindi  angustie  intorno  e den- 
tro Io  stomaco,  le  quali  vieppiù  si  aggravano  dopo  qualunque  benché 
lieve  presa  di  cibi,  siano  liquidi,  siano  solidi,  cosi  che  Tammalato 
ricusa  d’  alimentarsi:  succedono  sensibili  contorsioni  di  ventricolo, 
senso  di  gonfiezza  ricorrente,  oppressione  di  respiro,  scuotimenti 
con  singhiozzo  , asma,  rutti  faticosi  e violenti , convulsive  scosse  al 
diaframma  ed  al  ventricolo,  punture  lancinanti,  sensazione  dolo- 
rosa nell’  ipocondrio  sinistro,  calor  vago  pel  resto  del  corpo, 
brividi  alla  cute  ricorrenti , sudor  freddo,  dolore  e peso  al  capo  , 
vertigini , oppressione  ai  precordii,  freddo  alle  estremità  ai  piedi 
ed  alle  mani , appetito  depravato , prostrazione  delle  forze,  penosi 
mormorii  e borborigmi,  finché  da  ultimo  sviluppasi  il  vomito. 
Continua  intanto  1*  alvo  ad  esser  chiuso , continuano  le  indistinte 
inquietudini,  che  dalle  parti  inferiori  dell’  addome  salgono  alle  su- 
periori , e che  precedono  le  anomalie  dei  movimenti  e della  com- 
parsa delle  emorroidi.  Allorquando  al  comparire  di  siffatte  anomalie 
emorroidali,  nella  ipotesi  che  dipendano  da  debolezza  di  ventricolo 

J.  § LXXXIV,  4.  2.  1.  c. 


* 
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Voi.  III. 


658  DELL’  EMATEMESI 

e da  atonia  dei  visceri,  si  usano  rimedii  stomatici  ed  eccitanti! 
1’  ematopoesi , non  solo  s accresce  tutta  questa  seiie  d infeimita  , 
ma  vieppiù  facile,  certo  e pronto  si  rende  il  versamento  di  sangue 
nel  ventricolo.  » A tutte  queste  cause  di  ematemesi  si  aggiungano 
ancorale  malattie  sanguigne  del  fegato1,  della  cistifellea2,  della  1 
milza3 *  e degli  intestini1;  e gli  aneurismi  per  rottura  5 * che  trovano 
adito  al  ventricolo  : e finalmente  vi  si  annoveri  la  gastrite  e i 
varii  esiti  di  lei,  massime  in  ulcere 


| LXXXVl. 


Diagnosi. 


Ematemesi  I.  Che  le  cautele  suggerite  relativamente  al  vomito  simulato 7 pos- 
simnlata  3ano  essere  necessarie  anche  nell’  ematemesi , ec.,  lo  mostra  il  se- 
guente caso  riferito  da  Sauvages  8:  Una  giovinetta  chiusa  in  un  mo- 
nastero , per  esserne  liberata  , simulò  ematemesi  ed  ematemesi  i 
violenta;  perocché  alla  presenza  dello  stessa  medico  vomitava  molte 
libbre  di  sangue  per  alcuni  giorni.  Si  scoperse  finalmente  che 
colatamente  trangugiava  ogni  giorno  del  sangue  bovino , che  ta- 
luno di  soppiatto  le  sapeva  recare. 


1.  Si  leggono  esempj  d’ematemesi  epa- 
tica in  Gessner  (I.  c.  B.  4,  p.  248),  Ni- 
colai ( Pathologie . B.  6^  p.  442),  Nisle, 
(Blutung  aits  der  Leber  entleert  durch 
Erbrechen  und  betingt  durch  abnorme 
Communication  dieses  Organes  mit  dem 
Magenj  in  Horn’s  Avchiv  filr  med.  Er- 
fahrung.  Jahrg.  1829  , p.  813)  ed  altri. 
La  mia  propria  pratica  conferma  più 
che  tutte  quella  di  Storch  , giusta  la 
quale  alcuni  malati  d’ematemesi  furono 
talora  affetti  da  itterizia.  E tutto  ciò 
per  confermare  il  detto  surriferito  di 
Ippocrate:  « se  sotto  il  parto  una  donna 
vomita  sangue,  ecc.  » 

2.  Bodeo  in  una  donna  che  aveva  vo- 
mitato molta  materia  simile  al  sangue 
puro  e grumoso,  benché  di  questa  mate- 
ria trovasse  pieno  un  vaso  breve  della 
grossezza  u un  dito,  pure  tutto  lo  stomaco 
non  offrì  vasi  ingrossati , la  cistifellea  poi 
era  turgida  della  materia  stessa  del  vo- 
mito. 

3.  Callisen  (Acta  soc.  med.  Havniens. 

voi.  II,  p.  779)  vide  evacuare  del  san- 

gue per  l'alvo  per  aderenza  della  milza 

collo  stomaco,  in  cui  quella  aprivasi  un 

varco.  Portal  vide  nello  stomaco  di  un 

cadavere,  sangue  dei  vasi  brevi,  ancora 


aperti  e versanti  sangue  nel  ventricolo, 
e la  milza  turgida  di  sangue,  lo  stesso 
più  volte  osservai  la  milza  turgida  prima» 
del  parossismo  dell’em  ateniesi  , che  po- 
scia tornò  allo  stato  normale.  Talvolta» 
poi  il  volume  della  milza  sotto  il  vomito 
sanguigno  s’accrebbe  ; di  ciò  ci  avvisa 
Morgagni  (epist.  XXXVI.  N.  41). 

4.  Quarinonio  ( consil.  medie,  consil. 
484)  trovò  in  un  ipocondriaco  le  venep 
ostruite  e sì  dilatate  da  sembrare  inte- 
stini. Vesalio  aprì  un  morto  d’itteriziaa 
nera  (de  corp.  hum.  fabrica  lib.  V,  c. 
15  , p.  663J,  e vide  un  ramo  della  vena* 
porta  sulla  fine  dell’intestino  colon  e perr 
tutto  l’ intestino  retto  fino  al  mesenterio) 
grosso  un  pollice  e turgido  di  sangue.  Im 
un  principe  melanconico  che,  menava» 
vita  sedentaria,  venne  descritto  da  Bonet 
col  mesenterio  tutto  sparso  di  nere  va- 
rici (medic,  septentrional,  c.  1 3 , p.  692). 
Colombo  vide  in  un  addome  vene  varicose 
di  grandissima  mole  (de  re  anatomica,, 
lib.  XV,  p.  264.) 

5.  LXXXIVr  3. 

6.  Cap.  XXVI. 

7.  Cap.  XXI  § LXXX.  N.  3. 

8.  I.  c. 
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II.  Da  questa  malattia  devesi  iuoltre  distinguere  il  vomito  ^’Ematemesi 
sangue  fortuito  che  avviene  allorché  si  rece  sangue  0 prima  de-  fortuita 
glutito  insieme  cogli  alimenti , 0 bevuto  dagli  ammalati  supersti- 
ziosi ^ proveniente  dalle  arterie  di  qualche  uomo  decapitato,  allo 
scopo  di  liberarsi  dalla  epilessia,  oppure  deglutito  dormendo  sotto 
epistassi.  Nei  mese  d’aprile  del  1814  fui  chiamato  in  Vilna  a curare 
un  fanciulletto  di  tre  anni , il  quale,  dietro  febbre  intermittente 
trascurata  soffrendo  di  gonfiezza  alla  milza  , venne  prima  assalito 
da  fiera  epistassi,  quindi  da  vomito  sanguigno  e diarrea  con  feci 
nere  color  di  pece.  Mancando  gli  altri  sintomi  dell*  ematemesi  di- 
chiarai trattarsi  di  semplice  epistassi,  e lo  guarii  con  una  mistura 
di  radice  di  rabarbaro  , corteccia  di  china  ed  elisir  di  vitriolo  di 
Mynsicht.  Esempj  simili  si  leggono  in  Storch  4 ed  in  Tissot  2.  — 

Avviene  anche  talvolta  che  si  deglutisca  sangue  sotto  le  operazioni 
del  labbro  leporino,  del  polipo  delle  nari,  nel  taglio  del  frenulo 
della  lingua,  0 potrebbe  il  feto  succhiarlo  all*  uscire  dalla  vagina  3; 
oppure  col  latte  della  nutrice , il  che  nei  neonati  che  vomitano 
sangue  accade  assai  spesso  per  certo,  ma  però  non  sempre.  G10. 

Schmit  4 sostiene  che  il  vomito  di  sangue  dei  neonati  proviene 
sempre  dalTaverlo  succhiato  dalle  mammelle  delle  madri  da  cui  geme 
(più  raramente  da  quelle  delle  nutrici,  come  quelle  che  per  essere 
ricevute  ad  allattare  sono  visitate,  e debbono  mostrare  d’aver  latte 
a fornire).  Benché  abbia  anch’io  avuti  moltissimi  esempj  di  simii 
fatta  e tra  gli  altri  uno  patentissimo  in  Vilna  nella  famiglia  del  chia- 
rissimo professore  Capelli  ; tuttavia  io  debbo  confessare  che  la  cosa 
non  è sempre  cosi.  Imperocché  negli  altri  bambini  infermi  d’ema- 
temesi  nulla  potei  scoprire  di  morboso  nelle  mammelle  delle  nu- 
trici. Volentieri  pertanto  ammetterei  l’ipotesi  dell’ illustre  Hesse, 
secondo  la  quale  l’ ematemesi  dei  neonati  deriva  da  congestione 
di  sangue  nel  sistema  della  vena  porta  nelle  vicinanze  del  fegato, 
forse  proveniente  dalla  troppo  lenta  respirazione  dei  medesimi. 

III.  In  quella  stessa  maniera  poi  che  non  ogni  vomito  di  sangueEmatemesi 
costituisce  l’ ematemesi,  così  il  non  vomitar  sangue  non  esclude  occu  ,a 
V emorragia  di  ventricolo  .Chiaro  quindi  appare  che  la  malattia  di 
cui  trattiamo  si  chiamerebbe  meglio  e??iorragia  , ossia  emorragia 
di  ventricolo , che  non  ematemesi,  ossia  vomito  di  sangue.  Questa 
denominazione  venne  già  da  tempo  adottata  da  Szkrochowski  , 
nella  sua  dissertazione  sulla  emorragie,  che  fa  parte  della  raccolta 
delle  dissertazioni  mediche  tenute  nell’  Università  di  Vienna,  fatta 


1.  VUrter  /ned.  Jahrgang.  p.  105.  bìndungskunde.  Zweyle  uon  Meckel,  mil 

2.  (I.  c,>  p.  91)  e ne!  Journ . de  mèdec.  Anmerkungen  versehene  Ausgabe.  Leipz. 

T.  f>.  B.  1,  p.  318. 

3.  Baudelocque  . A ul eilung  zur  Eni - h.  I.  e. 
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da  Eyerel  i e da  Sweduuer  2.  — Si  avrà  pertanto  iì  sospetto  dì 
una  tale  emorragia  occulta  , non  palesantesi  cioè  con  vomito  di 
sangue  ( per  non  parlare  nuovamente  della  morte  improvvisa  3 ), 
ogni  qual  volta  si  mostreranno  palesi,  dopo  i sintomi  prodromi 
dell’ematemesi  , i segnali  che  sogliono  accompagnare  il  vomito  di 
sangue,  e più  che  tutti  le  vertigini,  Y offuscamento  di  vista,  polso 
esile,  freddo  alle  estremità  e deliquii.  Un  tal  sospetto  divente- 
rebbe poi  certezza,  se  tosto  o tardi  si  manifestasse  diarrea  di 
materie  atre . 

Atra  bile  IV.  Nullameno  una  tale  materia  atra  (sia  che  si  evacui  col  vo- 
mito, o colla  diarrea)  non  devesi  precipitosamente  dichiarare  per 
sangue;  perocché  la  medesima  potrebbe  essere  atra  bile  o altri 
umori come  avviene  nel  cholera.  Così  trovo  fra  le  annotazioni 
di  mio  padre:  « Il  vescovo  principe  di  Spira  , essendo  guarito  da 
mania,  rigettò  dal  ventricolo  una  insigne  quantità  di  materia 
picea  nerissima,  senza  sospetto  di  sangue,  e ciò  con  sommo 
suo  vantaggio.  Io  poi  conservai  la  storia  di  morbo  nero  in  un 
maniaco,  dove  al  certo  la  materia  vomitata  non  era  sangue,  ma 
atrabile.  » — L’evacuazione  poi  dell’atra  bile  si  distingue  dalla 
evacuazione  disangue,  perchè  quella  non  tinge  in  rosso  meno- 
mamente i pannolini,  perchè  essa  è amara,  perchè  si  scioglie 
nell  acqua,  a cui  comunica  un  colore  giallo  verdognolo,  e mas- 
simamente perchè  la  si  rigetta  senza  tumulto , ma  piuttosto  con 
0 levo  ella  niente  e vantaggio  del  corpo.  Intanto  però  l’emate- 

mesi  non  sempre  esclude  il  concorso  dell’  atra  bile  5 e di  altre 

,,  , materie6. 

Morbo 


nero 


d’I°p-  ..  °r  venendo  alla  melena  o morbo  nero,  descritto  da  Ippocrate 
poci-atc  ,'lei110  1,1  Vla  di  premessa  come  se  ne  trovi  in  esso  autore  una 
dopp.a  descrizione.  Ne!  libro  li.»  sezione  V de  morbi»  ( edizione 
m I* cesio),  si  legge;  « L’ammalato  vomita  atra  bile  come  feccia 

S"“lie  al  sa"S"e  - ora  a vinello,  ora  all’umor  nero 
de  pobpo  (sepia);  ora  un  acido  come  l’aceto,  ora  saliva  e pi- 
ta, oi a lilialmente  bile  verdeggiante.  E quando  vomiti  materia 


*•  Vo!-  L 17$s,  p.  401. 

-•  iNov-  ro-edic.  rat.  svst.  T.  I n c>0 
3-§  LXXXIV,  N.  3.  J ’ P 

\t  N°n  nnvenni  alcuna  malattii 

! nJ°RLAffNDEri>  C-  § 46)  fìhe  nel  su 
})  P‘°°  ,a  ta»ta  somiglianza  coi  tuo 

(iuant,r0-’i  (JUfnt0  ai  sintomi  principali 

S b,i  era-”  Soll°  q«"°  •>»< 

go  rnten,..ó.’,“CtI"a’PUUlta’6terco  esl 


0. 


t axe  , tìrschichte  eines  Erbr 


echei 


einer  schwarzen  geronnenen  Materie  und 
Blutes  mit  schwarzem  Stuhlgang  (Neiie 
schwedische  Abhandliingen,  1784,  p.  39.) 

6.  Penada,  Memoria  intorno  una  gio- 
vinetta la  quale  separò  per  bocca  non 
tanto  le  menstruazioni  quanto  le  feci  e 
e utine  per  uno  spazio  di  tempo  molto 
considerevole.  (Saggio  secondo  d'osserva- 
zioni  e di  memorie  medico-anatomiche  « 
Padova,  1800.) 
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nera  coi  caratteri  del  sangue  , tramanda  un  odore  di  materia 
putrescente.  Le  fauci  e la  bocca  s’ infiammano  vomitando;  i denti 
s' allegano;  la  terra  assorbe  le  materie  vomitate , e dopo  il  vo- 
mito par  che  l’infermo  trovi  qualche  ristoro  > nè  più  s’aggravi 
il  male.  Il  digiuno  non  giova  meglio  del  mangiare.  Che  se  il  ven- 
tricolo è digiuno  vi  si  destano  mormorii  , e la  saliva  diventa  aci- 
da ; dopo  mangiare  poi  si  desta  un  peso  molesto  al  basso  ven- 
tre ; il  petto  ed  il  dorso  par  ricevano  punte  di  stilo  ; si  manifesta 
dolore  ai  lombi  e una  febbriciattola  ; duole  il  capo,  gli  occhi  si  of- 
fuscano, le  gambe  si  fanno  pesanti,  e intanto  il  color  nerastro  or 
continua  or  diminuisce.  » — Quindi  nel  luogo  istesso:  « L’ammalato 
di  colore  rossiccio  e di  corpo  debole  cangia  il  colore  verdastro 
in  giallognolo , la  cute  è floscia  e debole.  Più  la  malattia  si 
protrae,  più  il  corpo  ne  soffre.  — Quasi  ogni  ora  vomita  qualche 
stilla,  due  cucchiajate  circa , di  alimenti  soprattutto,  e conquesti  ‘ 
bile  e pituita  ; dopo  il  vomito  sente  dolori  per  tutto  il  corpo  , 
qualche  volta  anche  prima;  subentrano  quindi  leggieri  brividi  e 
febbre:  se  deglutisce  cose  dolci,  e più  se  oleose,  si  sente  subito 
incitato  al  vomito.  » — Premesse  queste  cose  possiamo  dividere  la 
melena  o morbo  nero  d’ Ippocrate  in  due  malattie  differenti , 
chiamando  Puna  vomito  consueto  bilioso  degli  ipocondriaci^ , 1’  altra 
vera  ematemesi 2.  Ambedue  queste  malattie  convengono  in  ciò , che 
per  lo  più  si  manifestano  (e  non  di  raro  periodicamente  3)  in  sog- 
getti macilenti,  pigri,  iracondi,  melanconici,  emorroidarii,  ed 
artritici  4 » Il  morbo  nero  d’  Ippocrate  , dice  Stoll  5,  detto  atra 
bile  dagli  antichi,  morbo  ipocondriaco  con  materia,  spessissimo 
volte  o produce  V artritide  o la  accompagna;  ed  offre  tutti  i sin- 
tomi di  affezione  morbosa  e di  ostruzione  al  sistema  della  vena 
porta.  » 

VI.  Non  solo  la  melena  come  morbo  cronico , ma  tutte  le  al-Distingua- 
tre  ematemesi  acute  si  potrebbero  confondere  6 colla  pneumorragia  Sì  Pema- 
e con  tutti  gli  altri  vomiti  di  sangue  7 , se  non  si  prendessero  in  1 ®m<rsl 

considerazione  1’  abito  degli  ammalati,  le  malattie  e le  cause  pre- 

° * r pneumor- 

ragia 


1.  Cap.  XXI.  § LXXX.  N.  15. 

2.  Quanta  parte  abbia  il  sangue  nel 
morbo  nero  d’  Ippocrate  , lo  dimostra- 
rono principalmente  FoRestus  (observ. 
lib.  XXII,  obs.  14  in  folio),  Fr.  Home 
(onomat.  med.  pract.  T.  Vili , p.  482) 
e Tissot  (i.  «.). 

3.  Ratio  medend.  T.  V,  p.  445). 

4.  Fonseca  ( GessNer's  Sanimi,  und 

Beobacht.  B.  1,  p.  70)  ci  parla  di  morbo 

nero  che  ogni  mese  ricorreva  in  un  uomo 

di  ventotto  anni.  Anche  Forestus  (lib. 


XVIil  obs.  17,  schol.  p.  158)  osservò  un 
ematemesi  quasi  periodica  in  un  soggetto 
melanconico  che  guari.  — M.  Heer  (in- 
troduci. in  archiv.  Archei  , p.  80)  narra 
di  un  soldato  che  receva  sangue  colla 
regolarità  dei  menstrui,  benché  per  otto 
giorni  si  facesse  salassare  quotidiana- 
mente. 

5.  I.  c.  § 12. 

6.  1.  c.  ^ 3. 

7.  Maloet,  observation  d’ line  hémor - 
rhagie  par  la  bouche,  quieti  moins  d’une 


Ematera. 

sintoma- 

tica 


66a  DELL’  EMETEMESI  ~ 

cedenti.  Vaerloìnder  1 e Hììhn  2 vogliono  distinguere  le  ematemesi 
dalla  melena  , e quest’  ultimo  dice  : « Io  penso  veramente  che  deb- 
basi  chiamare  ematemesi  quella  malattia  , in  cui  il  sangue  per  la 
gran  parte  fluido  rigettasi  dalla  bocca  di  color  rosso  o legger- 
mente fosco,  non  mai  di  color  nero.  Al  contrario  determinerei  la 
natura  del  morbo  nero  dalla  natura  delle  materie  vomitate  ; le 
quali,  perchè  costituiscono  il  morbo  nero  vero,  devono  esser  nere,  il 
vomito  e le  feci  debbono  avere  un  aspetto  di  fuliggine;  e,  sia  sotto 
il  vomito,  sia  sotto  le  scariche  d’  alvo,  1’  ammalato  deve  provare 
grande  prostrazione  di  forze,  deliquii,  ansietà  ai  precordj , sudor 
freddo,  dolori  di  ventricolo  e al  dorso,  itterizia,  ecc.  — Da  tutti 
quanti  i sintomi  nullameno  niente  di  evidente  risulta  : così  la  tosse 
famigliare  negli  emoftoici  (quando  non  vomitino  semplicemente 
sangue)  non  è straordinaria  nell*  ematemesi  sotto  i conati  di  vo- 
mito. Le  angustie  ai  precordj,  le  estremità  fredde  ed  il  polso  esile, 
questi  tre  costantissimi  indizi  d*  ematemesi,  si  osservano  anche  nella 
pneumorragia,  purché  questa  provenga  da  vizj  del  cuore  e dei  vasi 
maggiori , oppure  si  manifesti  in  ammalati  pusillanimi.  Abbiamo 
già  sopra  avvisato  che  il  sapor  dolce  in  bocca  annunzia  non  solo 
il  profluvio  di  sangue  dal  polmone  ma  anche  dal  ventricolo.  Il  san- 
gue che  viene  dai  polmoni  per  vomica  o per  varici,  spesso  non  è 
nè  florido  nè  spumoso,  ma  atro  e fetente,  e,  se  la  tosse  il  fa 
vomitare  dopo  il  pasto,  lo  vedi  misto  coi  cibi.  Al  contrario  gli 
ammalati  d ematemesi  a digiuno  vomitano  sangue  florido  e puro. 
Cresce  la  difficoltà  della  diagnosi , se  il  vomito  sanguigno  come 
si  associa  alle  altre  emorragie  3 , così  s’  accompagni  colla  pneu-^ 
ulorragia,  oppure  in  essa  si  cangi4. 

VII.  Si  può  facilmente  osservare  Y ematemesi  accompagnata  con 
altre  emorragie,  specsaìmente  nelle  malattie  d’ indole  scorbutica  5 

e nelle  febbri  maligne  6.  Non  vedemmo  febbre  intermittente  con 
vomito  di  sangue  7. 


minute  qu  elle  a dure , a été  suivie  , 
Za  mort  du  mcilade , et  dont  le  sane:  u 
nait  immédiatement  du  trono  de  Varie 
so  use  lane  re  droile  ( Mémoires  de  Vaca 

fn/V^™’1733*  HlsL  P*  32  » Mém. 

in  Ottavo  , a.  4733.  Hist. 
44*  Mém.  p.  4 53). 

1.  Gioverà  ai  medici  forastieri  che  ese 
citano  nell’Austria  il  sapere  che  gli  em 
noia  ivi  si  chiamano  Blutbrecher , con 
se  vomitassero  sangue. 

2.  Lallemihd,  observation  sur  une  m 
tacUe  dans  laquelle  le  malade  rendoit 

nnL^TJa  Ò,°Uche  et  Par  Les  voies  ut 
de  Mon  fn?rleS la  sociét-  (le  mède 

de  Montpellier.  T.  2 ),  p.  259).  ~ G.  V 


Wedel,  dysenteria  cum  vomitu  cruento 
(Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.  I,  aim. 

2j  1671,  p.  S3.)' 

3.  J.  Ph.  Wolff,  seclio  cadaveris  fe- 
minae  haemoptysi  et  vomitu  cruento  , 
tandem  hectica  demortuae  ( Acta  acad. 
nat.  curios.  Voi.  V,  p.  123). 

4*  Storch  ( TVeiberkranklieit.  B.  8 , 
p.  60  e 98)  riferisce  due  esempj  simili. 

5.  Ematemesi  scorbutica  di  Sauvages 
(I.  c.). 

6.  Vogel,  mad.  Biblioth.  B.  1.  St.  1, 
p.  97. 

7.  Porti,  therap.  special,  p.  182.  — 
Vogel  , Handbucli  zar  Kennlniss  und 
Heilung  der  Blutjlilsse}  p.  78.  — Levec- 
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Vili.  Dal  fin  qui  detto  risulta  chiaro  1 che  l’ematemesi  (suddi- 
visa da'  nosologi  in  diverse  maniere  2)  forma  piuttosto  un  sintomo 
d’altri  mali,  che  una  malattia  per  sè;  e per  lo  più  è cagionata  da 
ostacoli  che  si  oppongono  alla  libera  circolazione  del  sangue,  da 
pletora,  da  flogosi  3 , da  ulcere  al  ventricolo , e da  morbose  affe- 
zioni dei  visceri  adjacenti4,  specialmente  della  milza:  quindi  non 
s’  ingannò  del  tutto  A.  F.  Marcus  5 proclamando  il  morbo  nero 
d’  Ippocrate  per  esito  della  splenite.  — Difficilmente  ci  daremo  a 
credere  che  qui  possa  darsi  il  caso  di  debolezza  dei  vasi  addo- 
minali , cioè  d’  astenia , quando  si  eccettui  il  caso  di  ematemesi 
scorbutica  o sintomatica  delle  febbri  maligne. 

§ LXXXVII. 

Prognosi . 

I.  Memori  soprattutto  delle  metrorragie  delie  partorienti  , so- 
steniamo esser  falso  che  si  possa  perdere  sangue  senza  pericolo 
della  vita  più  col  vomito,  che  in  qualunque  altro  modo  5.  Inoltre, 
benché  ci  sia  noto  che  il  pericolo  di  un  ematemesi  non  sempre  cor- 
risponde alborrore  che  suscita  l’aspetto  di  questa  orrenda  malattia  7; 
tuttavia  non  approviamo  la  leggerezza  con  cui  taluni  riguardano 
il  pericolo  che  l’accompagna  8.  Intorno  alle  specie  istesse  d’ emate- 
mesi meno  pericolose  e talvolta  salutari,  un  uomo  certamente  non 
meticoloso  rispetto  alle  emorragie  9,  disse:  « che  esse  per  sè  di- 
rettamente possono  avere  un  esito  meno  gravemente  pericoloso . » 


que  , observation  sur  une  fièvre  tierce 
maligne  aree  vomissement  de  sang  (. An- 
nates de  la  société  mèdie  ale  de  Montpel- 
lier. T.  4.  P.  p.  98). 

1.  § LXXXV.  3. 

2.  La  divisione  di  Pinei.,  eccettuata  ìa 
prima  specie,  può  servire  all'uso  pratico: 
eccola:  4.  Ematemesi  costituzionale.  2. 
Accidentale.  3.  Splanica.  4.  Succedanea 
5.  Critica. 

3.  Sembra  che  Ippocrate  abbia  osser- 
vato il  vomito  sanguigno  prodotto  da  ven- 
tricolo infiammato  o da  un  ascesso  di 
lui,  mentre  dice  (de  morbis  populari- 
bus , lib.  V)  : « In  Larissa,  una  zitella 
che  vomitò  qualche  poco  di  sangue,  av- 
venuta la  suppurazione,  fu  presa  da  feb- 
bri che  non  P abbandonarono  se  non 
morta.  » 

4.  Ephemerid.  der  Heilk . B . 3. 

5.  J.  P.  Frane,  I.  c.,  p.  207.  — • Reil  , 


1.  c.,  p.  16i.  — Berend’s  ( Vorlesungen 
ùber  die  pr.  Arzneywiss.  B.  4,  p.  401). 
<f  Es  ist  leicht  einzusehen , dass  die 
Krankheit , was  Hire  Natur  betrifft , in 
alien  Fallen  asthenisch  seyn  miisse.  » 

6,  Cosi  aveva  detto  John  Hunter!  (Per- 
suche  iiber  das  Diut.  B.  1 , p.  160). 

7.  G.  A.  Mercklin,  de  vomito  san- 
guinis enormi,  licet  tarnen  salutari.  Mi- 
sceli. acad.  nat.  curios,  dec.  Ill,  ann.  7 
e 8,  1699 — *1700,  p.  359. 

8.  Ettmuller  (I.  c. ),  dicendo:  ogni 
vomito  di  sangue  se  non  è troppo  per 
lo  più  è salutare.  — Cullen  (Jirst  li- 
nes oj  the  practice  of  physic.  Poi.  3.  § 
124)  : « The  haematemesis  we  speak  oj 
(per  soppresse  emorragie),  is  hardly  ever 
a dangerous  disease . » — Buchner  , 
(Lichtenberg),  diss.  de  vomiti»  cruento, 
plerumque  per  se  non  lethali.  Hal , 1752. 

9,  E.  Stahl  , I.  c.,  p.  7 41. 


Gonclu 

sioue 


Pericolo 
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Meno  II.  Le  ematemesi  poi  meno  pericolose  sono:  X ematemesi  dei 
pericolose  neonati , non  solo  la  spuria  4 . ma  anche  la  legittima  2 ; X ematemesi 
che  supplisce  ai  menstrui  nelle  donne  3,  ma  dentro  certi  limiti  e 
sotto  una  cura  razionale  4.  « Non  tutte  le  donne  che  vomitano  san- 
gue guariscono  al  venire  dei  menstrui,  » ci  disse  Ippocrate  5.  Quindi 
X ematemesi  emorroidale , onde  Klein  dice  6 : « Osservammo  in  sog- 
getti resi  ipocondriaci  dall’ interroto  flusso  emorroidale  , insorgere 
vomiti  periodici,  innocui  ed  essersi  da  questi  vinta  la  grave  verti- 
gine che  li  affliggeva.»  — Quindi  segue  X ematemesi  ricorrente  perio- 
dica, principalmente  se  per  affezione  di  milza.  Gall  7 ci  narra  per- 
tanto di  un  nonagenario  che  ogni  anno  ad  epoca  stabilita  soleva 
avere  vomito  sanguigno.  Stahl  8 ci  riferisce  un  esempio  d!  ema- 
temesi ricorrente  periodica  di  dodici  mesi.  E Zacuto  Lusitano  , 
narrandoci  la  storia  di  una  donna  che,  soffrente  di  malattia  cronica 
di  milza,  andava  soggetta  a ripetute  ematemesi,  dice  : « fu  in  lei  cau- 
sata da  malattia  di  milza:  » così  pure  Ettbiììller,  « il  vomito  di 
sangue  periodico  negli  affetti  da  splenite  è saluberrimo,  quando  non 

sia  eccessivo.  »>  — Da  ultimo  diremo  non  pericolosa  X ematemesi 
delle  gravide  9. 

Pencolo  IH.  Desito  assolutamente  dubbio  (e  talvolta  subitamente  letale40) 
grave  e 1 ematemesi  che  nasce  dopo  uno  sforzo  41  in  uomini42,  o che  ha 


4-  Il  vomito  di  sangue  succhiato  d 
capezzolo  della  nutrice  va  senza  perico 
(Plenk  , doctrina  de  cognoscendis  et  c 
randis  morbis  i nfantum.  Viennae  et  Te 
gesti,  1807,  p.  33). 

. 2-<J-  G-  Brebis,  de  vomitionibus  et  d 
jectionibus  cruentis  in  puerulo  rece 
nato  salutaribus  , et  per  exhibitione 
sperm  atis  ceti,  oleo  amygdalarum  res 
luti  , curatis.  Acta  acad.Zat.  curios.  Ve 
IV,  p.  107.  — l’Anonimo  Y.  Z.  e He 
se  L c.  — Nuli  ameno  l’esempio  tra  £ 
altri  surriferito  di  Sanbifort,  mostra  et 
anche  i neonati  possono  morire  di  era 
temesi  (§  LXXX1V,  N.  4). 

3.  Dice  Storce  (. Krankheil  der  Wt 
ber.  B.  2,  p.  339)  : „ Es  llcibl  doc,‘  d 

to^nos licori  meter  medicorum  qewis: 
class  vomitus  cruentus  bei  Màdchen , we, 

der  d de„  ften  mms.u 

f mcht  80  8«r  sch&dtich  oder  e 

Jahrlich  sejre  vetches  auch  Ettmulli 

Col  eV  P‘  1 ^ be/cràftiget.  >>  Lo  stes 
(Col leg.  med  Stahlii  , p.  371)  ritiei 

ToccòPm  rema,tem^i  menstrual 

Frank  Pr  a Vlcln°  1 argomento  G.  j 
GRANII,  dicendo  (|.  c.,  p.  212):  In  nini 

non  patendo6*}!6*  **  San§Ue  menstrua!< 
ri  odi  camerate  **  per  Pute‘°>  viene  p 


4.  Storch  (I.  c.,  p.  269)  dice:  « Ich 
kann  mieli  in  meiner  ganzen  Praxis 
nicht  erinnern,  dass  ein  Màdchen  rorn 
Blutfluss  verstorben  ware,  eccetto  in 
un  caso  in  cui  la  malattia  fu  mal 
curata,  come  accadde  anche  nell’amma- 
lata di  cui  narrasi  in  Breslauer  Samml. 
1722,  p.  644.  >? 

6.  Aphor.  32.  lib.  IV. 

6.  Interpret,  clinic. 

/.  Medic . philosophy  U/itersuchunsen. 
Th.  1 p.  209. 

5.  (Theoria  vera  , p.  700.)  Vedasi  an- 
che il  suo  discorso  sulle  malattie  pe- 
riodiche., p.  15. 

9.  B.  Scharff  de  vomitu  sanguinis 
quotidiano  gravidae  innoxio.  Misceli, 
acad.  nat.  curios,  dec.  I,  ann.  9 e 10 

1678—1679  , p.  43. 

10.  S.  Reisel  j de  vomitu  cruento  le- 
thali.  Misceli,  acad.  nat.  curios.  d*ec.  IL 
ann.  4,  1685  , p.  174.  — A.  Lòw,  ivi, 
dee.  IL  ann.  8,  1689  3 p.  270.  — Dal- 

MAZZONE,  I.  C. 

1 i . Appena  credo  agli  occhi  miei  quan- 
do leggo  in  Ettmuller:  « 11  vomito  di 
sangue  che  dipende  da  causa  esterna  o da 
menstrui  soppressi,  è piuttosto  salutare 
che  pericoloso.  » 

i . j4 2 * Guardano . dice  (in  aphorism.  21, 
lib.  IV):  ((  Molte  donne,  ma  pochi  uo- 
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origine  de  ulcere  al  ventricolo  1 e da  gravi  e ribelli  ostruzioni  di 
visceri.  Quest’ ultima  si  cambia  prontissimamente  in  idrope  incu- 
rabile 2.  Memorabile  è il  caso  di  amaurosi  subitanea  dopo  vomito 
sanguigno3. 

IV.  Dalla  qualità,  dal  colore,  dal  sapore,  dell’ odore  diverso  del  Semiotica 
sangue  espulso  o per  vomito  o per  l’ alvo,  si  deduce  una  prognosi 
meno  sicura  che  dalla  quantità  ed  impeto  con  cui  esce.  Le  se- 
guenti sono  parole  di  Gio.  P.  Frank  h dirette  contro  Fr.  Hoff- 
mann : « Quando  al  vomito  sanguigno  si  uniscono  scariche  alvine  di 
materia  nera,,  simile  a pece  e graveolente , più  grave  e più  certo 
è il  pericolo.  » — Nelle  sue  note  poi  aggiunge:  « lo  però  vidi  gua- 
rire taluni  (non  già  tutti),  che  rigettavano  dall’ano  o dalla  bocca, 
materia  nerissima  e allatto  picea.  » E ciò  è confermato  anche  dalla 
mia  esperienza.  Lo  stesso  Hoffmann  5 pure  scrisse  : « Benché  alcune 
donne  ed  uomini,  principalmente  del  popolo  minuto,  vomitassero 
sangue  bruno-nericcio  in  buona  quantità,  tuttavia  costoro  se  ne  tro- 
varono indeboliti  sì  , ma  non  perirono.  « — Ciò  non  ostante  può 
essere  vomitato  poco  sangue  ed  esservene  molto  raccolto  nel  ven- 
tricolo e nel  restante  del  tubo  intestinale  ; che  anzi  da  questo 
sangue  raccolto  ^ corrompendosi  esso  facilmente,  e producendo  feb- 
bre, devonsi  temere  pessimi  effetti. Per  la  qual  cosa  Ippocrate  disse6: 

« Chi  vomita  sangue  è assalito  da  grave  febbre , da  dolore  alle  mam- 
melle , al  torace  ed  al  dorso  , chi  ha  tutti  questi  sintomi  muore 
in  hi  eve  : chi  non  tutti  e non  molto  violenti,  più  tardi.  Chi  è preso 
da  infiammazione  non  passa  i quattordici  giorni.  » — È cosa  ve- 
rissima in  fine  che  « iìnquando  le  estremità  sono  fredde , devesi 
sempre  temere  un  nuovo  insulto  d’ematemesi  7.  » 

§ LXXXVI1I. 

Cura . 

I.  Si  richiede  non  poca  perspicacia  nel  curare  l’ematemesi,  chelngener. 
richiede  le  medesime  cautele  del  semplice  vomito 8.  Triplice  poi  è 


mini  guarirono  senza  pericolo  da  ema- 
temesi.  5?  — E Storch  aggiunse  (Col- 
i eg.  med.  Staiilii  , p.  373):  di  quattro 
maschi  che  curò  di  ematuria,  tutti  mo- 
rirono, di  molte  donne  poi  una  sola. 

4.  Gap.  XXVI. 

2.  Riverì  (prax.  med.  , p.  285)  ci  av- 
visa non  esser  più  guaribili  coloro  che 
diventano  idropici  per  vomito  sanguigno. 

3.  J.  Trew  amaurosis  subitanea  post 


vomitimi  cruentimi  orla.  Acta  acad.  nat. 
curios.  Vo!.  Il,  p.  122. 

4.  I.  c.j  p.  244. 

5.  Syst.  ration.  1.  c.  § XII. 

6.  Coar.  praenot. 

7.  Selle,  medicina  clinica  p.  m.  459. 

8.  Cap.  XXL  § L XXXII , N.  1.  G.  Ch. 
Siebold  , Beobachtung  eines  rnit  Blulbre - 
chen  cerbundenen  Bauchbruches  in  Lo- 
der’s  Journal  Jiir  die  Chirurgie.  B ì , 
4797.  St.  2,  p.  215. 


Voi.  ut. 


84 


Cura  del 
parossis. 
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la  cura  di  questa  malattia  , cioè  sotto  il  parossismo  . al  primo  ces- 
sare di  questo  , e quando  esso  è cessato  del  tutto. 

IL  Devesi  anzi  tutto  esaminare  se  si  debba  far  cessare  o no  im- 
mediatamente il  vomito  sanguigno;  imperocché  gravi  mali  si  videro 
nascere  da  ematemesi  inopportunamente  domata.  Wedel  4 ci  narra 
di  una  vedova  a cui  un  barbiere  in  un’ematemesi  mens tru ale  diede 
una  bevanda  astringente  con  oppio,  e la  fece  morire.  Cosi  Stahl  ci 
avvisa  che  dall’ uso  incauto  degli  astringènti  contro  le  ematemesi 
devesi  temere  ostruzione  di  visceri i  2.  — Non  è lecito  arrestare 
1’  ematemesi  (almeno  non  immediatamente,  nè  coi  mezzo  d’astrin- 
genti) se  T ammalato  è pletorico,  se  T ematemesi  tiene  le  veci  dei 
menstrui  e degli  scoli  emorroidali , e se  è accompagnata  da  bru- 
ciore di  stomaco.  Trovandosi  pertanto  le  cose  in  questo  stato  si  ri- 
corra immediatamente  al  salasso  e nel  braccio  sinistro  se  la  milza 
è affetta  3,  c se  le  orecchie  ti  dicono  il  contrario4,  astientene.  I pic- 
coli salassi  e spesso  ripetuti  si  debbono  anteporre  alle  generose 
emissioni  di  sangue  5,  principalmente  quando  le  forze  dell’ammalato 
sieno  già  state  abbattute  da  malattie  antecedenti.  « La  saignée  n’est 
pas  d’un  si  grand  sccours  gii  on  le  pretend  communement  clans 
les  hémorrhagies  ; c est  ce  que  persuadent  la  raison , cles  autorités 


respectables , qu  il  faut  peser  plutót  que  compter , et  les  observations 
que  f ai  faite.s{\  » — Nel  caso  che  il  salasso  non  sia  indicato,  sogliono 
bastare  le  sanguisughe  all’ano ^ , o al  perineo,  lo  vidi  poi  degli  am- 
malati d’ ematemesi  indeboliti  assai  più  da  evacuazione  locale  di  san- 
gue che  dalla  generale.  A costoro  applicai  con  frutto  delle  coppette 
secche  al  dorso  per  ottenere  una  revulsione.  Per  frenare  la  sete  l’am- 
malato beva  a piccole  e spesso  ripetute  quantità  dell  'acqua  fresca  con 
poca  quantità  di  sugo  di  cedro  , di  pomo  granato  , di  crespino  , di 


i ili  opio’ogia  , p.  14 6. 

2,  (Colleg.  pracl.g  56,  p.  86,3,  e Starci; 
disse:  (K  rankheit  der  Weiber.  B.  % , p 
831):  te  Dieserà  nach  kann  man.  daram 
schliesen,  rlass  dei'  vomitus  cruentus  kei- 
ne  soiche  Haemorrhagic  seye  , welcht 
von  ohngejahr  steli  e reigne . oder  [dosi 
ente  Zerreissung  oder  Zerjressutig  eini- 
ger  Adern  zurn  Grand  fiabe  ; kurz  , dasi 
sic  keine  haemorrhagict  passiva  seye , son- 
derà auj  V e i min  de  rung  der  Vollbtuiig- 
keit  gerichtet  seye.  » 

3.  Bangio  in  tal  malattia  propose  ripe- 
tuti salassi  giusta  le  forze  dell*  inferme 
(prax.  medie.  p.  420).  Tralles  la  ri- 

tiene un  eccellente  rimedio  nel  vomi- 
to sanguigno  se  uno  stimolo  aere  nelle 
stomaco  non  ecciti  qualche  male  (uso  del 

! oppio, T.  Il,  p.  26).  Nè  altrimenti  la  pen 


sano  Fr.  Hoffmann  ( med.  rat.  syst.  T. 
II,  p.  78),  Storcii  (II.  ce.)  ed  altri 
molti. 

i.  « In  den  meisten  Fallen  passt  das 
Aderlassen  nìcht , weil  das  B lutò  reche  n 
sehr  selten  eme  aktive Hnemorrhagie seyn 
wirdn  (S.  G.  Vogel,  Handb,  der  pr.  Arz- 
neyw.  B.  5.  Kap.  4,  § 13). 

5.  L’  ematemesi  infiammatoria  esige 
piccoli  salassi  al  braccio,  perchè  il  polso 
in  questa  malattia  facilmente  si  abbatte , 
ma  vi  vogliono  ripetuti  (Sauvages  , 1.  c. 
spec.  I). 

6.  1 issot  , , oeuvres.  T.  5j  p.  35.  Anche 
Quarin  (de  morbis  cbronicis,  p.  154) 
attesta  che  i!  salasso  ne*  suoi  ammalati  di 
vomito  di  sangue  non  giovava  per  Sa 
debolezza. 

'•  Lbbpagnuol  , sui'  un  vomisse  meni  de 
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vapcinio  ossicocco , 0 latte  acido  coagulato  4.  Non  proponiamo  acqua 
satura  di  gas  acido  carbonico  2 pei  rutti  che  facilmente  ne  vengo- 
no, e temiamo  la  forza  astringente  degli  acidi  minerali  3.  Gli  stessi 
acidi  vegetabili  si  devono  ravvolgere  in  mucilaggini.Così  ottenemmo 
effetti  stupendi  della  polpa  di  tamarindo  unita  colla  gomma  ara- 
bica \ Come  pure  coi  pediluvii  5,  coi  clisteri  tiepidi  emollienti  6, 
da  applicarsi  tuttavia  in  poca  quantità  affinchè  Y intestino  colon 
troppo  disteso  non  comprima  il  fondo  del  ventricolo  7 ; e consi- 
gliando la  quiete  di  corpo  e di  animo.  Varandeo  pertanto  disse 8 : 
« Devesi  schivare  anzi  tutto  ogni  moto  del  corpo  , anche  il  troppo 
parlare,  il  riso,  le  commozioni  d’animo  , l’ira  principalmente  e la 
mestizia.  E 1’  ammalata  menzionata  di  Pinel  avoit  un  accès  d'  hé- 
matémèse  tontes  les  fois  qu  elle  voyoit  son  mari , qui  par  ses 
mauvais  traitemens  avoit  clonnè  lieu  à la  maladie  dont  elle  ètoit 
atteinte. 

IH.  Che  se  un  tal  metodo  di  cura  non  giovasse,  e urgesse  il  peri-^ 
colo  deliavita,  si  dovrebbe  ricorrere  alla  legatura  degli  arti9,  all’acqua1 
gelata  tanto  applicata  alla  regione  del  ventricolo,  come  anche  be- 
vuta 40,  ai  cibi  gelati,  e principalmente  al  solfato  d’allume  e di  po- 
tassa41. Il  qual  ultimo  farmaco,  principalmente  se  unito  a mueilaggine 
e a qualche  grato  aroma  42,  noi , appoggiati  all’esperienza,  antepo- 


sang  guéri  par  L’application  de  sangsues 
à V anus.  Amman  e de  la  société  de  mé- 
dec . du  dèpartement  de  V Pure.  4 806, 

p.  44. 

4.  Van  der  Haar  JVaarneemingen^lc. 
Vers.  ted.,  Lips.  4800 — 2. 

2.  Marx,  uermischte  Beobachtungen  B. 

3.  N.  4. 

3.  Ruland,  curat,  empir,  cent.  II  , cur. 
68*  — Hatté.  Journ.  de  médec . T.  69  , 
p.  260.  — Vciat,  delectus  observ.  pract. 
N.  40.  — Vogel,  in  Eicken  , Samml. 
B.  4,  p.  63. 

4.  R.  Pulpae  tamarindorum  uncias 

dtias. 

Gummi  arabici  drachmas  tres. 
Sacchari  albi  uncias  ires. 

Coque  c.  s.  q.  aquae  per  aliquot 
horae  momenta. 

Colat.  librae  unius  et  semis  D.  S. 
ornili  bora  uncias  duas  capiat. 

5.  Jo  consiglierei  l’acqua  tiepida,  ben- 
ché Fr.  Hoffmann  abbia  detto  : « Co- 
nobbi tornare  non  senza  successo  il  con- 
siglio di  mettere  le  mani  ed  i piedi  nel- 
l’acqua fredda  fino  ai  malleoli. 

6.  Marx,  !.  c. 

7.  Tissot  , !.  c.,  p.  157. 

8.  Querel.  venir,  p.  toS, 


9.  Consigliata  da  Fr.  Hoffmann,  1.  c. 
§ 7- 

40.  P.  A.  Michelotti  , epistola  speci- 
men complectens  mechanico-raedicae 
seientiae  universalis  morborum  sangui- 
nis ductuum  et  observationem  de  ingenti 
sanguinis  vomitu , perquam  gelidissimi» 
brumali  tpmpore  potionibus  curato.  Com- 
mentarii  Bononienses.  T.  I,  p.  418.  Act. 
acad.  nat.  curios.  Voi.  Ili,  p.  494.  Phi- 
losophical transactions.  Year  , 4 734  , 
p.  429. 

44.  Stròm,  in  Nov.  act.  sec.  R,  med. 
Havniens.  Voi. IV,  p.  285,  288.  e Summ- 
it mg  auserl  Abhandl.  f.  pr.  Aerzte.  R. 
24.  St.  2,  p.  9,  44.  — Lindt,  diss.  de 
aluminis  virtute  medica.  Goett.  4784.  — 
WilLIch  in  Baldinger’s  neum.  Magaz. 
B.  7,  p.  424.  — Lentin,  Bertrcize,  etc. 
B.  4.  p.  27,  192. 

12.  R.  Aluminis  scrupulum  unum. 

Mucilaginis  gummi  arabici  uneiam 
imam. 

Syrupi  corticis  cinnamomi  uneiam 
semis. 

Mise,  affunde  aquae  fonUnae  uneias 
octo. 

D.  S.  cochteatim. 
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xiiamo  ai  più  forti  astringenti1.  Quando  l’ammalato  era  sfinito  di  forze 
per  la  perdita  del  sangue,  ed  insieme  pusillanime  e tormentato  da 
spasimi  ed  ansietà,  dei  resto  poi  apiretico,  noi  seguimmo  con  frutto 
il  consiglio  di  Tissot2  e di  altri3,  di  usare  dell’oppio1  Vi  sono  taluni 
che  antepongono  l'oppio  unito  cogli  acidi  minerali  5.  si  potrebbero 
anche  applicare  dei  clisteri  con  laudano  6 o con  giusquamo  7.  Tut- 
tavia dall’oppio  si  dovrà  sempre  temere  ostruzione  dell’alvo,  e 
quindi  ritenzione  di  grumi  di  sangue  nel  tubo  intestinale.  — Quanto 
a me  finora  non  ho  ancora  prescritto  nell’  ematernesi  il  nitro  8,  la 
canfora  9,  la  digitale  purpurea10,  la  belladonna11,  l’acqua  di 
lauroceraso  12,  la  ratanìa13,  il  piombo14,  i vescicanti15;  nè  mai  pre- 
scriverò in  questa  malattia  l’olio  di  terebentina  16,  nè  molto  meno 
gli  emetici 17.  Al  contrario  ordiniamo  volentieri  1’  olio  di  mandorle 


1.  Ph.  Looff  , due  Waarneemingcn , 
als  van  eene  bloedbrakini ' ....  door 
myn  liquor  stiplicus  gelukkig  geneezen 
Handel . van  het  Genootsch.  servandis  ci- 
vibus.  Deel.  9,  Bl.  331.  Cfr.  Deel  6. 
Bl.  185. 

2.  I.  c.,  p.  155. 

3.  Dorfmùller  in  Hufeland’s,  Journ. 
der  pr.  Heilfc.  B . 5 , p.  832.  — Kortum, 
ivi.  4810,  Julij  p.  64. 

4.  R.  Opii  puri  grammi  unum. 

Emulsioni  arabicae  uncias  sex 

M.  cap.  coehleatim. 

5.  Salzburger  med.  chir.  Zeitung,iS0i. 
B.  4,  p.  236. 

6.  Vogel  , 1,  C.  § 16. 

7.  R.  Decocti  herbae  malvae  uncias 

quinque. 

Laudani  liquidi  Sydenhami  gutias 
quindecim. 

D.  S.  Clyster. 

8.  Temo  che  più  come  teorico  che 

< ome  pratico,  Fr,  Hoffmann  abbia  detto 
( I.  c.  1 hes.  cum.  cautel.  § 3 ) giovare 
moltissimo  contro  Fematemesi  una  dram- 
ma di  72 Hro  sciolto  in  una  libbra  d’acqua 
<it  fonte  e mezz’oncia  di  siroppo  di  papa- 
vero sonnifero.  r r 

9.  Marcard  e Gessner  lodano  la  can - 
Jbra  co!  nitro  sotto  i)  bruciore  di  sto- 
maco e il  vomito  sanguigno,  dietro  spa- 
sm, e debolezza  (Gesner’s  Entdeckungen 
m der  Arzneywiss.  B.  4,  p.  249). 

10-  Varbcrg,  diss.  cit. 

11.  KAEMMERER,e/w^/02  de  la  belladon » 
ne  corine  le  vomissement  de  sang.  Vedi 
Aye  Hygaea.  Novembr.  1824,  in  Bulletin 
des  sciences  médicales , 1825.  Mai  p.  55. 

2.  Iuilemus,  !.  c.,  p.  193. 

1 >.  urtàdo.  die  liatahhiawurzel  und 


dire  trefjliche  Wirkung  gegen  passive 
Bluff  usse.  Mainz  1817,  p.  28. 

R.  Extracti  radicis  ratanhiae  drach- 
mam  semis,  aquae  rosaruin  un- 
cias sex. 

Syrupi  citri  unciani. 

14,  Conoscendo  la  virtù  di  questo  ri- 
medio contro  le  emorragie  del  sistema 
venoso,  dietro  F esempio  di  Barton, 
( Philadelph . med . and.  phys.  Journ.  P. 
1,  Poi.  2),  credo  che  anche  nella  me- 
lenain  discorso  possa  giovare  il  seguente: 

R.  Pul  veri»  sacchari  saturni  grana 
quatuor. 

Gummi  arabici  drachmam. 

Mise,  assidue  et  divide  in  duodecim 
partes  aequales. 

D.  S.  Ter  de  die  pulverem. 

IÓ.Toggenburger,  1^0/2  Nutzen  derBla- 
senpjlaster  beun  Blutb  re  chea.  Museum 
der  Heilk.  B.  3,  p.  180. 

46.Broore,  in  Transactions  of  the  asso- 
ciation of  physicians  in  Ireland.  Du- 
blin , 1817.  Pol.  4. 

17.  Premesso  F avviso  che  gli  audaci 
tentativi  dei  medici  si  rendono  di  pub- 
blica ragione  solo  quando  sono  coronati 
da  successo  , tenendo  nel  mistero  gli 
infelici  per  la  maggior  parte,  annovererò 
gli  autori  che  vantarono  gli  emetici  nella 
ematernesi  : Rouhault  , observation  sur 
un  vomissement  de  sang  guéri  par  un 
érnétique.  Me  in.  de  V acad.  de  Paris , ari- 
ne e 1/15,  p.  Fi.  — Mohrenheim,  Wie- 
ner Bey  trago.  B.  2,  p.  42.  — Edw. 
Sheridan,  in  Transactions  of  the  asso- 
ciation of  Fellows  and  Licentiates  of  the 
king  and  queen  college  in  Ireland.  1824. 
Pol.  4.  N.  8.  — Rust,  Magaz.  der  ge- 
sarnmt.  Heilk.  B.  19,  p.  279.  ~ Che  il 
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dolci  con  spermaceti 4,  specialmente  ai  neonati  , l’infuso  diluito 
di  rabarbaro  2 unito  a mucilaggine  3 e un'  unzione  all’addome  fatta 
leggier  leggiere4,  [/emetemesi  per  sanguisuga  inghiottita  riconosce  un 
sicuro  soccorso  in  una  soluzione  di  sale  di  cucina  3 e questo  metodo 
di  cura  è raccomandato  anche  da  Rush  , da  Michelis  e Reil  5. 

IV.  Se  E ammalato  sotto  il  vomito  di  sangue  cadesse  in  deliquio,  Awerien 
si  dovrebbero  investigare  le  cavità  della  bocca  e delle  fauci , collo 

scopo  di  rimovere  quella  massa  poliposa  sanguigna  che  per  avven- 
tura precludesse  all’ aria  la  via  pei  polmoni.  11  priore  d’un  convento, 
trovandosi  solo  ed  avendo  vomitato  un  immensa  quantità  di  sangue 
nerissimo  misto  con  grossi  grumi , cadde  a terra  colla  bocca  da 
questo  oppilata,  e un  amico  che  per  caso  là  entrò  lo  credette  morto. 
Chiamato  ancor  in  tempo,  liberai  tantosto  dal  trombo  che  gli  chiu- 
deva le  fauci  quell’  uomo  che  non  dava  più  segni  di  vita,  se  eccet- 
tui un  po'  di  colorito,  e postolo  a letto,  lo  strappai  felicemente  dalle 
mani  della  morte 

V,  Terminato  il  vomito  di  sangue,  se  non  ne  segue  diarrea  Cura  al 
spontanea  , si  procuri  di  movere  l’alvo  con  clisteri  di  siero  di  latte  primo 
o d’  acqua  tiepida  con  aceto  e miele,  oppure  con  decotto  di  tama-  cessare 
rindo  0 con  infuso  di  rabarbaro  Quando  gli  acidi  delle  prime  esisp^cs 
vie  molestassero  l’infermo,  si  potrebbero  estinguere  con  acqua  di  calce 
seconda,  come  dicono8.  Sarebbe  un  incauto  agire  il  voler  ecci- 
tare le  forze  dello  stomaco  con  decotto  di  millefoglie  9,  di  china  M 0 

con  brodo  misto  a vino.  Storch11  riferisce  infatti  il  caso  di  un  gio- 
vane causidico  che  morì  repentinamente  per  aver  usato  di  un  brodo 


vomito  in  discorso  si  debba  eccitare  vel- 
licando le  fauci,  lo  insegna  Girard,  b c. 

4.  Brebis  , 1,  c. 

2.  1 danni  dei  forti  purganti  in  questo 
caso  sono  descritti  da  Portal,  nelle  Mé- 
moires  de  la  sociéié  denudation  T. 
2 , p.  -146. 

3.  Per  un  adulto: 

B.  Radici  rhei  drachmam  semis. 

Gummi  arabici  unciam  semis. 

Mellis  puri  unciam  unam. 

Ebuliant  per  horae  momentum  q. 
s.  aquaecolalura  unciarum  septem. 

Detur  ; Sr.  coclileatim. 

4.  Fr.  Hoffmann  (I.  c.  § 6 ) consiglia 
il  seguente  unguento). 

R,  Campliorae  drachmam  unam. 

Olei  amygdalarum  unciam  unam 

Olei  tigni  Rhodii  guttas  viginti. 

Superimpositis  sacculis  herbarum 
nromaticarum  in  aceto  rosaceo, 
v e ! vino  d e c o c t a r u m . 


5.  L.  c.,  p.  464. 

6.  J.  P.  Frank,  l.  c. , p.  219.  — Si 
paragoni  con  questa  la  storia  della  ma- 
lattia del  dottore  Forlassin  narrata  da 
CoRVISART,  i,  C. 

7.  Delia  escrezione  alvina  dice  Storch 
I.  c,  p.  273.  « Die  Natur  selbsten,wenn 
sie  nur  noch  cinipe  Kràfte  iibrig  be- 
lla II  , besorgt  zwar  diesen  Auswurf  arri 
besten  j ivo  aber  diese  Jehlen  , da  ist  es 
am  sichersten,  durch  laxantia  1 habarbari- 
na  den  TVust  auszufègen ...  Alle  andere 
laxantia  sind  nicht  sicker  zu  gebrauchen, 
Weil  sie  die  nodi  nicht  Jeslversclilosse- 
nen  rasa  sanguijèra,  durch  Hire  Irrita- 
tion., zum  A uf bru eh  bnngen  kònnen.  » 

8.  Portal,  I.  c. 

9.  Stahl,  colieg.  med.  § 38. 

IQ.Behrends,  diss.  de  eorticis  peruviani 

in  morbis  rngro  usu.  Francf.  4792. 

41.  TVeiberkrankìi.  B,  8,  p.  221. 
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dmile  dopo  vomito  di  sangue.  Si  useranno  invece  con  sicurezza 
brodi  di  carne  con  orzo,  con  riso  . aggiuntovi  dei  sugo  di  cedro  o 
di  foglie  di  rumice  acetosa. 

VI.  Si  usi  del  tempo  libero  dal  vomito  sanguigno  per  sradicare 

Cura <3opo|!  genere  per  avventura  latente  della  malattia;  che  se  questo  è 

|rs(s^°il  riposto  in  ostruzioni  di  visceri  addominali,  o nello  stato  di  clorosi, 

a a °. 1 si  domanda  se  si  possano  adoperare  con  sicurezza;  rimedii  risol - 
p atossis.  • ? *4 a "t  • • | j > « « i> 

venti  ed  i marziali™  Si  possono  usare  il  decotto  di  gramigna,  1 estratto 

di  cicoria  e le  stesse  acque  minerali  saline  ; non  mai  il  ferro,  che 
che  ne  dica  Cullen,  ed  io  parlo  appoggiato  all9  autorità  di  Kaemps 
e di  Tissot  2 * *.  Si  ricorra  piuttosto,  all’  avvicinarsi  del  tempo  dei 
menstrui  o degli  scoli  emorroidali,  ai  pediluvii  tiepidi  con  cenere 
o sale , ed  ai  salassi  al  piede.  Alle  donne  affette  da  clorosi  poi  si 
consigli  il  matrimonio.  Canzoni  3 ci  narra  d’  una  giovine  che  dopo 
sospensione  di  menstrui  fu  presa  due  volte  da  vomito  , sotto  cui 
rigettò  quattro  libbre  di  sangue.  Si  maritò  , divenne  incinta,  e E e- 
matemesi  sparì.  Stqrch  4 riferisce  molti  casi  di  simil  fatta. 
ATvertenz.  VII.  Chi  una  volta  andò  soggetto  a vomito  di  sangue  si  guar- 
di per  tutta  la  vita  dai  vomitorii  e purganti  drastici , e soprat- 
tutto dall’aloè , perchè  sono  sospetti  in  ogni  perdita  di  sangue  5. 


1,  L.  e.  ( c<  a vomiting  of  blood  sup- 

pressed menses , ought  seldom  prevent 

the  use  nj'  these  remedies  of  amennor- 

vhoea.  which  might.  be  impropre  in  the 

ease  of  an  active  idiopathic  hemorrhagf  »)• 


L.  c.,  p.  457. 

3.  Ephem.  acad.  nat.  cur.  oent.  I , 
obs.  41,  p.  4i0. 

4.  L.  c.,  B.  2,  p.  400,  sq. 

5.  Juncker,  conspectus  pathologiae. 
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LXXXìX. 


Definizione.  Stona  e Scritti. 


I.  Oicesi  gastrite  P infì ammazione  di  ventricolo  distinta  da 
dolore  fìsso  ardente  all'  ep;gastrio  3 che  cresce  mangiando  e sotto 
la  compressione  3 con  nausea  e vomito  pertinace  . ed  accompa- 
gnata ( principalmente  se  la  malattia  ha  un  decorso  acuto)  da  febbie3 
ansietà  e singhiozzo. 

IL  Fecero  menzione  di  questa  malattia  Ippocràte  4 parlando 
delie  infiammazioni  dei  precordi^  e Galeno  2 della  rosipola  dello 
stomaco  ; nè  mancano  di  far  cenno  di  questa  malattia  Celso  3 3 
Alessandro  Tralliano  Celio  Aureliano 4  5,  àezio  63  Avicenna  7 , 
come  anche  gli  osservatori  8,  ed  altri9.  Raccolsero  in  un  corpo  di 
dottrina  le  nozioni  sparse  primamente  Fr.  Hoffmann  40  e Van 
Swieten  u}  e le  arricchirono  poi  Morgagni  423  De  Haen43,  Stoll  u3 


Definiz. 


Storia  e 
scritti 


4.  Dal  greco  UadT/Jt-p  ventricolo.  Il  a I . 
Infiammazione  rt e S ! o stomaco.  In  Frane. 
] njiarnrnahone  de  V estomac . In  Ingi.  In- 
flammation of  the  stomach • In  Ted.  Ma- 
gen-Entziindung.  In  Olantl.  Magabolga. 

2.  Nei  libro  de  vieto  acutormn  § 3, 
6 } p.  298,  edit.  Lindi  i,  e nelle  Coacis 
praenotionibus,  p.  548  § 2,  dove  si  leg- 
ge : « Il  dolore  alla  bocca  delio  stomaco  e 
il  battere  dei  preconi]  con  febbre  fred» 
da  è cattivo  segno,  come  anche  quan- 
do oltre  a ciò  sudano.  » Così  pure  « pre- 
cordi or  um  tu m alias  mali  sunt  , turn  si 
alvos  humectent  « alia  pag.  681  riporta 
un  esempio  di  questa  infiammazione  con 
febbre  (lib.  I ^ epid.  nell’ammalato  XI). 
Questo  passo  è pure  in  coacis  preno- 
ti on  um  § 317  , p.  551.  « I dolori  dei 
p record]  con  lebbre  , se  si  manifesto 
grave  dolore  ali’  occipite  apportano  pron- 
tamente la  morte  con  convulsioni.  « 

3.  Ne’  suoi  libri. 

4.  De  medic,  lib.  IV  , cap.  5 ( « e se 

vi  è qualche  infiammazione  ne  segue 

dolore  e gonfiezza  » ). 


5.  Li b.  XII.  cap.  42. 

6.  De  morb.  acut.  et  chronic,  lit).  II, 
cap.  30  (col  nome  di  passione  cardiaca). 

7.  Tetrab.  semi.  I.  c.  4.  16. 

8.  Canon,  lib.  Ili ^ Fen.  43,  Tract.  4. 

9.  Schenk,  obs-  libr.  Ili,  N.  402.  — 
FoREstos,  observ.  iib.  XVIII,  obs.  4,  30, 
34.  — Riverì  , cap.  42.  — BaLlorio  , 
consi!.  I,  N.  43. 

40.  Wepfer,  histor.  cicut.  aquat.  pas- 
sim. — Bonet  , sepulchr.  lib.  Ill  , sect. 
7.  - — Lieutaud  j hist,  anatom,  med.  T. 
4,  obs.  74. 

44.  Med.  rat.  syst.  T.  IV 3 sect.  II  cap. 
3,  De  febre  stomachica  infiammatoria. 

Diss.  de  inflammatione  ventricidi 

frequentissima.  Hai.  4706  , opp.  F.  VI  , 
p.  223. 

42. Comment,  in  IL  Boerhaave,  aphor. 
T.  Ili,  § 954,  sq. 

4 3.  De  sedilo,  et  cans.  morb.  epist. 
XXIX,  XXX,  LIX. 

4 4.  Ratio  medendi  P.  VI,  p.  26$,  IX  , 
p,  6 4 3 44  9.  XIV3  p.  105.  1 30,  432. 
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Sadvages  4,  Cullen  2 , Hennings  8,  Gio.  P.  Frank4,  Hohnstock  5 S.  G. 
Vogel  6 , ece.  7 , ed  alcuni  autori  di  dissertazioni  inaugurali8,. 
Broussais  9 , per  dir  vero,  estese  il  dominio  della  gastrite  molto 
al  di  là  dei  debiti  limiti,  ma  giovò  ai  medici  che  prima  di  lui 
non  facevano  di  questa  malattia  il  debito  conto.  Che  poi  esi- 
stessero medici  che  prima  di  Broussais  non  si  curassero  della 
gastrite,  si  intende  facilmente  da  ciò  , che  si  trovano  compendii 
medico- pratici  in  cui  cercheresti  indarno  il  trattato  della  infiam- 
mazione del  ventricolo.  Serva  cT  esempio  Y opera  di  Reil  40  : lo 
stesso  Borseri  non  parla  della  gastrite  se  non  di  passaggio  nel 
trattato  del  dolore  di  stomaco  41. 

§ XC. 

Sintomi.  Autopsia. 

1.  1 sintomi  della  gastrite  presi  insieme  sono  : senso  di  calore 
all*  epigastrio  (che  per  Io  più  è caldo  e gonfio),  cui  succede  un  dolore 
alla  medesima  regione,  lancinante  pulsante,  rodente,  ardente,  che 
cresce  al  tatto  della  mano,  delle  coperte,  dei  fomenti,  colla  inspi- 
razione, per  la  tosse.  Io  sternuto,  il  singhiozzo  e per  le  cose  in- 


'i.  Aphorism,  p.  95,  e in  Mohrenheim, 
Wiener  Beytràge,  B.  2,  N.  8. 

2.  Nosolog.  method,  morb.  class.  Ili, 
ord.  II,  gen.  4. 

3.  First  lines  of  the  practice  of  phy- 
sic. Voi.  4,  cap . 8. 

4.  Beschreibung  der  Kennzeichen  und 
Cur  der  Enlziindung  des  Magens  und 
der  Gedarme.  Kopenhag.  4781. 

5.  Epitome  de  cognosc.  et  curand. 
horn.  morb.  T.  II,  p.  236. 

6.  Die  Magen-und  Nieren-Entzundung. 
Sonderchaus.  1808. 

/.  Handb  der  pr.  Arzneyw.  B.  4 . 
p.  279.  J 

8.  Si  ricorderanno  nel  corso  di  questo 
trattato.  1 


veni 


».  nosENSTEiN,  diss.  de  infumi] 
ventricidi.  Upsal.  4741.  — Colli», 

gastritide.  Àrgentor.  1771.  iV 

geu,  diss.  de  inflammatiene  v< 
Prag.  1775.  — HaYmANN  , diss. 
stri  tide.  Edinb.  1779.  — Bode, 
gastritide.  Goett.  4780.  _ Hyri 
de  gastritide.  Lugd.  Bit.  4786.  ~ 
ger,  diss.  de  gastritide.  Groen.  j 
Ekgelhart  , diss.  de  gastritide. 
r.|  JohstoN  , diss.  de  gai 

Edinb.  4/90.  - Kretscumar  , r 


gastritide  cum  historia  gastro-hepatitidis 
occultae  post  mortem  detectae.  Erford. 
Erford.  1795.  — Cratos,  diss.  de  gastri- 
t^de.  Francf.  4797.  — Hagen  , diss.  de 
gastritide.  Franef.  ad  Viadr.  4799.  — 
Taozin,  dissertation  sur  la  gastrite  ou 
inflammation  de  V estomac.  Paris  4809. 
- — SiBERGtwpi,  diss.  de  gastritide  acuta. 
Duisburg.  1810.  — Qoicieux  , essai  sur 
la  gastrile  ou  inflammation  de  Vesto - 
mac.  Paris  4811.  — . OhlHaut  , diss.  de 
infiammatone  ventricidi.  Erlang.  4842. 

— Pohl,  diss.  de  gastritide  morbisque 
qui  earn  sequuntur  pathologia.  Lips.  1822. 

— Chaigneau  , dissertat,  sur  la  gastrite 
chronique . Paris  1823.  — MeY  , obser- 
vata  quaedam  de  gastritide.  Groening. 
1825.  — - Jaeinere  diss.  de  gastritide 
chronica.  Berol.  1830. 

40.  Phle  gmasies  chroniques.  Voi.  2 , 
chap.  4.  — Commentaires  des  proposi- 
tions de  patho logie  consignees  dans  V e- 
xamen  des  doctrines  medicates  § 430  , 
sq.  — Lehrs tunde n iiber  die  gastrische 
Entziindungen . A.  d.  Fr.  Bern.  4 821. 
di  cui  mi  giovo. 

4 1.  Uber  die  Erkennlniss  und  Kur 
der  Fieber. 
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ghiottite,  per  quanto  miti  esse  siano,  e molto  più  per  le  acri;  una 
sete  insaziabile  con  desiderio  di  bevande  fredde4;  secchezza, rossore 
delle  cavità  della  bocca,  e più  che  tutto  della  lingua , sparsa  talvolta 
di  afte  ; stringimento  alle  fauci,  che  talvolta  impedisce  la  degluti- 
zione, la  quale  si  fa  rumorosa;  ardore  d’esofago;  ansietà,  sospiri, 
nausea, rutti  espulsi  con  lamento;  vanì  conati  al  vomito;  vomito  do- 
loroso, subito  dopo  il  pasto,  di  siero,  muco,  bile  eruginosa,  sangue, 
che  esce  ora  con  impeto,  ora  per  semplice  vomito,  singhiozzo,  ventre 
gonfio,  alvo  chiuso,  rarissime  volte  però  diarrea;  urine  scarse;  la  cute 
cocente  con  senso  di  freddo  interno,  o viceversa;  freddo  marmoreo 
alle  estremità  , polso  frequente  , duro  , piccolo,  rare  volte  pieno  , 
faccia  stravolta,  scomposta,  naso  acuto,  occhi  concavi,  languenti, 
senza  splendore,  giallicci,  cefalee  specialmente  nelle  regioni  frontali, 
veglie  , delirii,  convulsioni , deliqui!,  remissione  o cessazione  d’ ogni 
dolore,  e serenità  di  mente. 

II.  1/  autopsia  dei  morti  proprio  per  gastrite 1  2 offerse  : ventricolo  Autopsia 
( se  non  è teso  da  flati  ) di  volume  piuttosto  diminuito;  e circondato 
da  vasi  turgidi  di  sangue.  Imperocché  tali  vasi,  anche  nella  suasuper- 
ficie  esterna,  certo  non  sempre  decorrono  ramificati  come  alberi; 
onde  giustamente  Vogel  ci  avvisa3  che  «il  ventricolo  per  infiamma- 
zione non  sempre  mostrasi  rosseggiante  (esteriormente)  come  un 
occhio,  come  il  fegato,  le  pleure, gli  intestini,  i polmoni;  ma  talvolta 
nella  autopsia  vedasi  affatto  biancheggiante  esangue;  quantunque  nel- 
V interno  esistano  chiari  segni  d5 infiammazione  ».  — Nella  parte 
esterna  del  ventricolo  poi  non  di  rado  vedonsi  rossore  e qua  e là 
della  linfa  coagulabile4.  Altre  volte  la  membrana  interna  rugosa 
dello  stesso  viscere  è coperta  di  muco  materia  simile  all’albume  od 
al  pus,  e da  pseudo-membrane,  toltele  quali,  mostrasi  la  mem- 
brana istessa,  ora  tutta,  ora  in  parte,  e per  lo  più  sul  fondo5,  coperta 


1.  Sostiene  rii  aver  osservato  orrore 
per  l’acqua  nelìa  gastrite.  J.  Innes  (0/2 
inflammation  of  the  stomach,  with  hy- 
drophobia , and  other  uncommon  sym- 
ptoms , Medical  essay  arid  observations 
by  a societ.  of  Edinburgh.  Voi.  1 , pa- 
gina 283). 

2.  Io  distinguo  qui  i fenomeni  ohe 
appartengono  alla  stessa  infiammazione 
di  ventricolo  , da  quelli  che  spettano 
ai  postumi  di  essa.  Questi  ultimi  sen- 
za dubbio,  per  avviso  di  Andral  junio- 
re  possono,  presentarsi  senza  indizj  di 
infiammazione  presentej  quelli  non  mai; 
e sarebbe  affatto  assurdo  il  sostenereche 
un  ammalato  è morto  di  gastrite  se,  spa- 

rato il  cadavere,  lo  stomaco  non  oltre 
neppur  rossore  ( Clinique  medicale.  Fa- 


ils 4 727  , maladies  de  /’ abdomen,  pa- 
gina 361  e segj. 

3.  Praelect.  § 203. 

4.  Baillie  , Anatomie  des  hrankhaj- 
len  Baues.  A.  d.  Erigi,  mit.  Anrnerk. 
von  Soemmering.  Berlin  1820  , p.  72. 
— - John  Armstrong,  the  morbid  anatomy 
of  the  bowels  , liver  and  stomach.  Lon- 
don 1 828.  Tab.  J. 

5.  11  ventricolo  però  non  sempre  l’in- 
fiamma tutto  , ma  talvolta  in  parte  , 
massime  il  fondo  (Fr.  Hoffmann,  ì.  c.). 
u Dans  quelques  cadavres  on  ne  trouve 
ce  viscere  enflammè  que  dans  quelques 
points  , camme  vers  le  cardia , vers  le 
pylore,  souvent  dans  la  grande  courb uve. 
de  ce  viscere  , ou  ailleurs  j d’ autrefois 
les  parois  de  V estomac  sont  enfammés 
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di  »n  rosso  fosco  4,  bruno  , violaceo,  atro  2,  sotto  forma  ora  di 
strisce,  ora  di  macchie,  come  altrettante  echimosi.  Giusta  i casi  essa 
è molliccia3,  inspessata4,  indurata,  talvolta  mostra  delle  corro- 
sioni , delle  escrescenze,  e delle  ulcerctte  5.  Talvolta  la  cavità  dello 
stomaco  contiene  corpi  stranieri  che  vi  eccitarono  infiammazione  6. 
Se  la  flogosi  del  medesimo  viscere  è passata  allo  stato  cronico , 
sogliono  esservi  insieme  dei  vizj  al  cervello,  al  cuore 7,  ai  polmo- 
ni8, agli  intestini,  al  fegato,  alla  cistifellea  9,  alla  milza,  al  peri- 
toneo, all’omento,  ed  alla  vescica  urinaria. 

§ XCh 

Cause. 

Predispo-  j.  Nessuna  età,  neppur  l’infanzia i0,  va  immune  da  infiammazione 
nenti  ventricolo,  che  si  sviluppa  principalmente  nella  maggior  parte 
delle  malattie  epidemiche  41,  alle  regioni  del  tropico  42,  in  estate  1S. 
Vi  dispongono  inoltre  un  abito  di  corpo  non  pastoso  e floscio  u , 
T alterazione  degli  altri  visceri  addominali 45 , le  stesse  affezioni  di 


dans  tonte  leur  ètendue  «KFortar,  cours 
d* anatom.  médicale.  T.  5,  p.  194). 

1.  Armstrong,  1.  c.  Tab.  II. 

2.  Spitta,  Leichendffnungen  in  JBezug 
auf  Pathologie  und  Diagnosti k.  Stendal 
1826,  p.  305. 

3.  Armstrong,  1.  c.  Tab.  III.  — Bil- 
rard,  die  Schleimhaut  des  Magens  und 
DarmJcanals  ini  gesunden  sowohl  als 
kranken  Zustande.  A . d-  Fr . Leipzig. 
1828. 

4.  Armstrohg,  1.  c.  Tab.  IV. 

5.  Andral,  Bilnaro  , II.  cc.  Cfr.  cap. 
XXVII 

6.  Cfr.  il  § seguente.  N.  2. 

7.  Souchotte  , observ.  de  médec.  pra- 
tique, negli  Annates  de  la  société  de  mé- 
dec. pratique  de  Montpellier.  T.  20 , 
p.  243,  254. 

8.  Raikem  , nel  Bulletin  de  Fècole  et 
de  la  soc.  de  méd.  <de  Paris  1809,  pa- 
gina 140. 

9.  Kaltschmied  , progr.  de  aegro  in* 
flammatione  ventriculi  demortno  calcu- 
li# post  mortem  renum  et  cystidis  Jel - 
leae  rarae  magnitudini  et  figurae  de- 
ftectis.  Jen.  1757. 

10.  SailLant,  observations  sur  la  ga- 
stfite , ou  inflammation  de  V eslomac  des 
enfans  ; nella  Histtoire  et  mémoires  de  la 


société  R • de  médecine  a . 1786.  Mémoi- 
re , p.  327-337  (trovasi  anche  in  Sanimi. 
auserL  Abhandl.  fùr  prakt.  Aevzte  , B. 
15  , p.  631).  — SpreNGEL,  Handb.  der 
Pathologie.  B.  2.  § 607.  — BillaHD., 

trailé  des  maladies  de  enfans.  Paris 
1828,  p.  310. 

11.  PeriÉ,  in  Histoire  et  mémoires  de 
Toulouse.  T.  2.  — Salun,  Beobachtung 
ilber  eine  im  Jahr  1771  zu  Paris  te- 
merle le  epidemiche  Iirankheit,  vedi  Séan- 
ce publique  de  la  J acuite  de  médecine 
en  V università  de  Paris  le  5 nov.  1/78, 
p.  67  , in  Sa  mini,  auserl.  Abhandl . far 
pr . Aerzte.  B.  7,  p.  270.  — Thyssen 
Geschiedkundige  Beschouwing  der  ziek - 
ten  in  de  Nederlande  (Hagae  ann.  1792. 
— - Dordraci  ann.  1798.  — - Groningae 
ann.  1805).  Amsterd.  1824. 

12.  Ueber  die  Enlziindung  und  orga- 
niche V erletzung  des  Magens  , dal  Ja- 
mes Annesley  , researches  into  the  cau- 
ses , nature  and  treatment  of  the  more 
prevalent  dieases  of  lnpia , and  of  warm 
climates  generally.  Voi.  Ì.  Lond . 4828, 
p.  249,  in  Samml.  auserl.  Abhandl.  JUr 
pr.  Aerzte.  B.  35,  p.  551. 

13.  Broussais,  1.  t.j  p.  95. 

44.  Fr.  Hoffmann,  diss.  cit.  p.  251. 

15.  § XC.  N.  2. 
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stomaco,  come  la  fame 4,  le  ernie 2,  e massimamente  la  dispepsia  3, 
e la  pletora  4. 

II.  Non  recherà  dunque  meraviglia  che  la  gastrite  sìa  eccitata  Eccitanti, 
da  troppo  mangiare 6,  da  ubbriachezza  6,  in  una  parola  dalla  crapu- 
la 7 ; da  vivande  rancide  o bollenti8,  come  accadde  nel  caso  che 
trovo  nelle  note  di  mio  padre.  « Un  giovinetto,  nobile  di  Radstad, 
portava  in  tavola  d’  un  principe  delle  pere  in  giulebbe  ancor  bol- 
lenti , e,  trovandosi  solo  nell’  atrio,  se  ne  mise  una  in  bocca  , ma  fu 
sorpreso  proprio  in  quel  momento  dallo  scalco.  Non  volendo  gettar 
fuori  il  corpo  del  delitto,  piuttosto  Io  deglutì,  e dopo  brevi  istanti 
cadde  morto.  Sparato  il  cadavere  si  trovò  la  membrana  interna  del 
ventricolo  infiammata  e sollevatavi  una  vescica.  » — Altre  cause 
sono  le  bevande  gelate  9 ed  il  ghiaccio10;  deglutiti  specialmente  a 
corpo  assai  riscaldato  41.  Riferirò  anche  qui  un  caso  tolto  dalle  an- 
notazioni di  mio  padre  : « Nell’anno  4789,  in  Pavia,  il  giovine  mar- 
chese Gusani,  nel  cuor  dell’  estate,  mentre  aveva  gran  caldo  man- 
giò gran  quantità  di  gelati , e fu  preso  da  fiera  infiammazione  di 
ventricolo  e d’ intestini  con  terribile  apparato  di  sintomi;  fu  guarito 
con  salassi  e bagni.»  — Seguono  come  cause  i vermi12,  la  bile  13, 

1*  ira 14,  ed  altri  patemi  d’  animo  15  ; i contagi  pestilenziali 16,  il  va- 

1.  Actenrieth  j Physiol.  § 1061.  Fischer,  Krankheiten  des  Magens . pa- 

2.  Più  innanzi  (cap.  XXIV,  § XCVIII)  gina  209. 

esporrò  la  storia  di  un  ulcere  dello  stoma-  10.  Eller,  1.  c.  p.  250  (Frutta  coperte 
co,  osservata  da  me  l’anno  1798  nell’  ospi-  da  crosta  ghiacciata  artificiale), 
tale  di  Vienna,  che  ebbe  origine  da  in-  11.  « Das  Trinìcen  halter  Getrdnke , 
fiammazione  di  un  ventricolo  ernioso,  wenn  der  Kòrper  erhitzt  ist , ist  eine 

3.  Cap.  XVIII.  sehr  hdujìge  Ursache  ( der  Gastritis ) bei 

•4.  Cap.  XIV.  § XLVI.  N.  2.  Soldaten , besonders  in  lndien>  wennsie 

5.  Eller  , de  cognoscendia  et  curan-  auf  der  TjVache  oder  auf  dem  Marsche 

dis  morbis,  p.  249.  siW»(Anneslet,  I.  c.).  Merita d’esser  letto 

6.  Sections-Bericht  eines  BUrgers  in  anche  Hassenmuller  , tìber  die  Entziln - 
Bauzen  , der  ex  inflammatione  ventri-  dung  des  Magens  und  der  Gedàrmej  in 
culi , so  er  sich  partimi  injuria  aeris  , Bussische  Samml.  fur  Naturar,  und 
partim  ingurgitatone  vini  domestici  Heilk.  B.  1,  Heft  2,  p.  214. 

crudi  et  austeri  zugezogen.  Samml . d.  12.  Hercol.  Saxonia,  part.  II,  cap,  VII- 
med.  Soc.  in  Budiss. , p.  26»  Fraelect.  pract.  — Morgagni  # op.  c. 

7.  « Die  hàujìgslen  Ursachen  der  Ga-  epist.  XLIII. 

stritis  in  heissen  Climalen  sind  ver-  13.  RiolaNUs,  enchirid.  lib.  I.  cap.  23. 
nachlàssigte  oder  unpassende  Behand - — Platerd3,  lib.  III.  Prax. , p.  436.  — 
lung  der  U nverdaulichfceit , der  Genuss  Borrichius,  in  Act.  med.  Hafniens.  Voi. 
hitziger  und  reizender  Nahrungsmittel  , IV,  obs.  36,  p.  115.  — Fa.  Hoffmann  , 
geistiger  und  berauschender  Getrdnke , diss.  cit.,  p.  248. 

und  bei  den  Seeleuten  der  Genuss  ge - 14.  Hildanus  , cent.  VI.  obs.  34.  — 
salzener  Nahrungsmittel , verbunden  mit  Fr.  Hoffmannus  , diss.  cit.  — Bang  , in 
dem  Missbrauch  der  geislìgen  Gelrdn-  Actis  R soc.  med.  Hafn.  Voi.  II,  p.  227. 
ke  » (Annesley,  I.  c.  p.  573).  15.  Bleuland,  anat.  med.  Schvifi.  iiber 

8.  Beobachtung  einer  durch  verdor-  einige  Krankheiten  der  Verdauungswe - 
benes  Gdnseschmalz  entstandenen  Ver - ge,  p.  110. 

giftung.  VonDr.  Siedler  in  Hufeland’s,  16.  Helmontius,  tumulus  pestis.,  p.  232 
Journ.  der  pr.  Heilk.  1827 , octob.  p.  66.  («La  peste  il  più  delle  volte  comincia 

9.  Blasids  , observat.  anatom,  p.  424.  nello  stomaco  »).  — Fr.  JIoFFiuann , diss. 

— Fr.  Hoffmann  , diss.  cit,  p.  249.  — xit.  p.  238. 
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jùolo  1 , il  morbillo2,  onde  disse  Fb.  Hoffmann,3-.  « L’  infiamma- 
zione di  ventricolo  suole  affliggere  talvolta  anche  gli  affetti  dai 
vajuolo  e morbillo.  » — E Swieten  4.  « 11  vajuolo  maligno  ed  ili 
morbillo  (ma  questo  più  di  rado)  presentano  tali  sintomi  che* 
lasciai)  temere  infiammazione  di  ventricolo.  Seguono  le  ulcere  es- 
siccate 5 , la  diarrea  soppressa6  Ja  podagra  retrocessa 7 * e pilli 
forti  ancora  le  ferite  8*  le  contusioni 9 d’epigastrio,  la  frattura  della i 
cartilagine  ensifòrme;  i corpi  acuti  o gli  spilli10  deglutiti  ; i veleni  u3 
specialmente  se  arsenico  42,  mercurio  sublimato  corrosivo43*  antimo— 


1.  Riverius,  observat.  cent.  Il,  N.  S3. 

2.  Diss.  cit.  , p.  241. 

3.  Swieten  , I.  c.  § 95. 

4.  Stoll,  ras.  med.  T.  II,  p.  199. 

5.  Zacutus  Lusitanus  , prax.  admira- 
bil.  lib.  li.  obs.  68. 

6.  Vogel’s,  med.  Biblioth.  B.  5.  p.  !fl. 

7.  Fe.  Hoffmann,  diss.  cit.  p.  239. 

8.  Schenk  , obs.  med.  lib.  III.  obs.  3. 

— Ettmùller,  T.  IL  Pars.  Il,  obs.  253. 

— Bonet  , sepulchr.  lib.  V.  sect.  Ili, 
§ 4.  — Loubet  , traité  des  plaies  d’ar- 
mes  à J'eu  1753.  — • Dùer,  de  ventriculi 
vulnere  egregie  sanato.  Lips.  1790.  — 
Fiegel,  diss.  de  morb.  ventriculi,  p.  25. 

— J.  Lovell,  American  medicai  recor- 

der, e Rust,  Bepertorium  der  gesammt. 
Ilei  A.  B.  21,  p.  121.  — Breton  , .Fall 
von  geheilter  Schusswunde  des  Hagens 
nelle  Transact,  of  the  medical  society  of 
Calcutta.  1825.  Pol.  1.  — Beck  , geri » 
chthche  Untersuchung  iiber  eine  durch 
Ueberfahren  entstandene  todtliche  Ma- 
genverletzung j m Henke  , Zeitschrijt 
fitr  die  Slaatsarzneyk , 1832  , Heft  3 . 
N.  4.  J 

9.  De  pugilatu  apud  antiquos.  Vilnae 
1818.  Daniel’s,  Samml.  med.  Gu- 
tacht.  N.  25. 

ID.  Fab.  Il  ile»  anus  , cent.  I.  obs.  64. 
r44  Lindenstolp,  liber  de  venenis.  Francf. 
1 / o9.  h.  Mead,  tractatus  de  venenis. 
Lond.  1750.  — J.  Cook,  treatise  on  poi- 
sons. Land.  1770.  - J.  F.  Gmelin,  all- 
Geschichte  der  Gifte.  Leipz . , 
1776  (ed-  S1»^a  del  1810).  - J.  J.  Plenk 
toxicologie.  Vindob.  1785.  — Trattilo 
ei  ve,eni  • * • de'  signor  Salvages,  trad, 
e commentate  da  Autumelli.  Napoli 

Alla  V medlc  Etndb.  Leipz. 

!<J>  B.  2.  £r,  Viborg,  Forsòg  of  er fa- 
ringer  om  adskillige  gif  tei  s virkningen 
paa  dyr.  Kiobenh.  1792.  — G.  E.  Haart- 
marn,  toxicologiae  primae  lineae.  Aboae 

jA  jrr.'  F?ANR>  Handb.  der  Toxico- 
. b j ‘ ien  1800  (edizione  seconda  e 
traduzione  in  più  lingue).  — V.  IL  L 


Paldamus  V érsuch  einer  Toxicologie. 
Halle  1803.  — Orfila  , traité  des  poi- 
sons. Paris,  1815  (molte  edizioni  e tra- 
duzioni in  quasi  tutte  le  lingue.  — T. 
H.  de  MoNtgarny  , essai  de  toxicologie. 
Paris  , 1818.  — Toxicological  chart. 

Lond.  1820.  — E.  de  Salle  , table  sy- 
noptique  des  poisons.  Paris  1822.  — An 
essay  on  mineral , animal  and  vegetable 
poisons.  Lond.  1824.  — W.  Krimer,  An- 
leiiiing  zu  einer  zweckmdssigen  Hiilfslei- 
stungbei  Verziftungen.  Achen  1824.  -Gue- 
rin de  Mamers,  nouvelle  toxicologie.  Pa- 
ns 1826.  — K.  F.  H.  Marx,  Darstellung 
der  Gijtlehre.  Goetting.  1827. — Stuck’s, 
toxicologische  Tahellen.  1828. 

12.  J.  Th.  Wolff  , symptomata  et  se- 
ctio.  Act.  acad.  nat.  cur.  Voi.  V,  p.  115. 

— J.  Fr.  Henkel  , arsenico  enecati  se- 
nio. Ivi  Voi.  Il,  p.  361. — M Hoffmann, 
de  vetula  ex  assumpto  arsenico  mortua. 
Ephem.  acad,  nat.  cur.  cent.  IX,  X, 
p.  461.  — Th.  Ogle,  the  case  of  a young 
Woman.  Transactions  of  the  soc.,  of  med. 
and  chirurg.  knowledge.  Voi.  2,  p.  63. 

— Beitrag  zur  Geschichte  des  Arseniks 
lind  seiner  JVirkungen  j in  Metzger’s, 
Material.  Jur  die  Staatsarzneyk.  und 
Jurisprud.  2.  St.  Konigsb.  1797.  --  Ob- 
ductions r- Attest  iiber  eine  mil  Arseni k 
gescliehene  P ergifturig.  ivi,  1.  St.  p.  130. 

— Obduction  einer  Person  welche  sich 
selbst  mit  Arsenik  ver  gift  et  hatte  , in 
Pyl’s,  Aufs.und  Beobacht.  Erste  Samml., 
p.  53.  — e simili  , ivi.  Dritte  Samml.  , 
p.  761.  — Fiinfte  Samml  , p.  105,  — 
Sechste  Sanimi.,  p.  96.  — Nitsen,  merk- 
wiirdige  Geschichte  einer  Arsenikver- 
giftung  j in  Pfaff  und  Scheel  , /lor- 
diseli. Archiv.  B.  1.  St.  2.  — W-  Re- 
mer , merkwiirdige  Geschichte  einer  wahr- 
scheinlichen  Arsenikvergifiung  , in  Lo- 
der  s,  Journ.  f die  chir.  Geburtsh.  und 

647.  — 
continue. 


? y • utt  c/uf  • vj  c u tu  i 

gene ht.  Arzneyk.  B.  4.  St.  4,  p. 

1 onnelier,  in  Journ.  de  méd.  c. 

P'  4,  p.  15.  — Maleville  , observation 
t,  sui-  un  empoisonnement  cause  par  far- 
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2,  rame  3 , piombo4  , acido  solforico  5 . nitrico  6 , os- 


senic  , in  Capelle,  Journ.  de  la  soc.  de 
sauté  et  ddiist.  tiatiir.  de  Bordeaux . T. 
3 , p.  122.  -■»  Jallon  , observation  d’un 
empoisonnement  par  l'oxide  d’ arsenic 
blanc  , in  Annuaire  de  la  soc.  de  mé- 
dee.  du  dép  arte  meat  de  V E tire.  a.  1810, 
p.  349.  — J.  !!.  F.  Autenrieth  resp. 
Hardegg,  diss.  sist.  obs.  quasdain  de  va- 
rio arsenici  in  ammalia  effectu.  Tubing. 
1817.  — Alex.  Monro  , d.  J.  Abhandl. 
von  den  TP ir k ungen  des  Arseniks  u.  s. 
w.  da!  Morbid  anatom,  of  the  human. 
Gullet,  etc.  in  Samml.  auserl.  Abhandl. 
filr  pr.  Aerzte.  B.  25,  St.  2,  p.  214.  — 
L.  Fr.  Schaffner,  Vers,  einer  diagnosti - 
schen  und  therap.  Darstellung  der  Ar- 
senikvergiftungen.  Berlin  1817.  — Me - 
dic-chemisch.  (Jntersuch.  einer  andreyen 
Personen  veriibten  Arsenik-  Vergi fiung 
von  G.  Sartorius  und  J Monheim,  Coin 
und  Aachen  1826.  — G.  F.  Most,  Ar- 
senik-Per  gijtung  beobachlet  bei  neun 
Personen  j in  Beylrage  mecklenburgi- 
scher  Aerzte  sur  Medic,  und  Chirurgie 
Bostok.  B.  2.  Heft  1,  183i.  N.  5. 

13.  Feldmann,  nelle  lettere  scritte  ad 
Haller.  Vo!.  II,  — Marc  , consultation 
medico dégale  sur  une  accusation  d em- 
poisonnement  par  le  sublime  corrosif , 
etc.  Paris,  1811.  — L.  Augustin,  neue 
Beobacht.  fiber  die  aus  dem  Leichenbe - 
fund  zu  entnehrnenden  Kennzeichen  der 
Sublimat-elc.—  Vergiftung.  In  dessen  Be— 
pertorium  fiir  die  (feniliche  und  ge- 
richtl.  Arzneyw.  St.  2.  — Robertson  , 
in  Edinburgh,  medic,  and  chirurg.  Journ. 
Voi.  8,  N.  30. 

1.  Osservarono  gastriti  prodotte  da 
vetro  d'  antimonio.  — Fr.  Hoffmann  , 
(diss.  cit.)  da  croco  di  metalli.  — Bla- 
Sirs  (1.  c.)  ; da  tartaro  emetico.  — De- 
ssssartz  , in  liecueil  périodique.  v.  Hu- 
feland’s  , neueste  Annalen  der  franz. 
Hcilk.  B.  3,  p.  347.  — Cfr.  Bonet  , se- 
pulchr.  e !ib.  Ili  , serm.  VII.  obs.  12. 
— Magendie,  in  der  Uebersetz.  der  Ar- 
beit. der  physikal.  /Classe  des  k.  franz. 
Institut.  der  TPissensch.  im  Jalir  1814, 
in  Auszug  in  Kopp’s,  Jahrb.  der  Staats - 
Arzneyh.  8.  Jahrg.,  p.  378  ; e Bulletin 
des  selene,  médicales.  Mai,  1829,  | > . 243. 

2.  Descrivesi  una  gastrite  prodotta  da 
di,ie  dramme  d'ossido  di  zinco  prese  in 
vece  di  magnesia  in  Heidelberg,  klin. 
Annalen.  B.  5.  Heft  3 , p.  348  ; — di 


un'  altra  per  acetato  di  zinco  fa  men- 
zione Fischer  (l.  c. , p.  222). 

3.  J.  Vari  , della  venefica  indole  del 
rame.  Ferrara,  1753.  — G.  Fr.  Testa  , 
riflessioni  sopra  la  dissertazione  della 
venefica  indole  del  rame.  Ferrara,  1753. 
— W.  Falconer,  observations  and  ex- 
periments on  the  poison  oj  copper.  Lond . 
1774.  — W.  Blizard  , experiments  and 
observations  on  the  danger  of  copper 
and  bellmetal  in  pharmaceutical  and  che- 
mical preparations.  Lond.  1786.  — G. 
R.  Drouard,  experiences  el  observations 
sur  V empoisonnement  par  Voxyde  de 
cuivre  , etc.  Paris  , 1802.  — J,  H.  G. 
Schlegel,  Gutachten  fiber  eine  todtliche 
V ergiftung  durch  hòchst  wahrscheinlich 
mit  Griinspan  verunreinigt  gewes.  Zwets- 
chenmuss.  In  ipsius  Material,  filr  die 
Staats -Arzneyw.  und  pr.  Heilk.  8 te 
Samml.  e B.  1.  TS.  6.  — Gli  avvelena- 
menti di  Sedegliano  in  Marcolini  , mem. 
medico-pratiche.  Milano,  1829.  — Bou- 
tigny  , sur  la  présence  du  cuivre  dans 
le  blé,  in  Journ.  de  chimie , méd.  , etc. 
Avril,  1833. 

4.  Spra"  fa  menzione  di  gastrite  pro- 
dotta da  piombo  ma  fuso.  Philosoph. 
transact.  Poi.  49.  P.  2,  p.  477. 

5.  Hautesierk  , recueil  dk observations 
de  médec.  — Consbruch,  Geschichte  einer 
Vergijiung  durch  Vitriolòhl  nebsl  der 
Leichenòffnung  in  Hufeland’s  , Journ . 
der  pr,  Heilk.  B.  7.  St.  2 , p.  18.  — 
Eine  Vergijiung  van  concentrirler  Schwe- 
f elsa  are  u.  s.  w.  in  Nation.-Zeit.  der 

Teutschen  v.  J.  1804.  St.  18,  p.  386.  — 
Nacquart  , traité  sur  la  nouvelle  phy- 
s io  lo  gì  e du  cerveau.  Paris  , 1802.  chap. 
8 (Effetto  dell’  acido  solforico  sul  cer- 
vello) ; — Obductions-Protocoll  . . . ilber 
einen  Fall  von  V ergiftung  durch  Pitrio- 
lóhl  j in  Augustin's  , Bepertorium  cit. 
St.  2.  — Batemann  , in  London  med. 
surg.  and  pharmac.  repository , 1814. 
May.  — Pergiftung  durch  concentrine 
Schwefelsdure  j in  Rust,  Ma  gaz.  fiir 
die  gesammte  Heilk.  B.  23.  Heft  1,  "pa- 
gina 157.  — Bulletin  des  sciences  médi- 
cales, 1826.  Juin.,  p.  200.  — G.  M.  Fun- 
ding , von  den  Folgcn  des  in  grosser 
M erige  verschluckten  Pitriolohls  und 
Scheidewassers  , etc.  Acta  nova  R.  see. 
med.  Havniensis.  Voi.  II. 

6.  Ghantonvelle  , reflexions  sur  Zac- 
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salico  4,  ecc, 2.  Quanto  air  arsenico  fra  i tre  casi  che  mi  occorsero 
di  gastrite  causate  da  questo  veleno,  mi  richiama  ancor  le  lagrime 
quello  avvenutomi  il  40  giugno  del  1810  in  una  giovine  di  Vilna, 
dotata  d’  un  animo  non  volgare.  Essa  era  bellissima,  e il  vajuolo  la 
deformò  : vedendo  dunque  sua  sorella  minore  maritarsi  ed  ella  no, 
fu  presa  da  tale  tristezza,  che  ingollò  una  dramma  circa  d'  arsenico. 
Tormentata  da  fieri  dolori  di  ventricolo,  mandando  alte  grida  di  la- 
mento, fu  presa  in  seguito  da  vomito.  Un  suo  fratello,  uomo  flem- 
matico, venne  a chiamarmi,  e non  mi  disse  altro  , se  non  che  sua 
sorella  era  caduta  ammalata  ; nullameno  mi  affrettai  a visitarla , 
benché  dovessi  trovarmi  ad  uu’adunanza  della  facoltà  medica,  e la 
ammalata  abitasse  fuor  di  città  ( a Wieska  Kava  ).  In  due  ore,  cor- 
rendo in  carrozza  giunsi  sul  posto,  e inorridii  trovando  quella 
giovane  afflitta  da  gravissima  gastrite  : a forza  di  premurose  ri- 
cerche ne  seppi  la  causa.  La  confessione  della  misera  facevasi  an- 
cora più  terribile,  perchè,  pentita,  mi  cercava  a mani  giunte  soccorso. 
Tutto  fu  vano,  la  mattina  del  giorno  i3  del  mese  istesso  morì!  — 
Un  caso  di  gastrite  per  acido  ossalico  m’  avvenne  in  Como.  Il 
giorno  6 d agosto  del  1828,  fui  chiamato  a visitare  il  viaggiatore 
irlandese  signor  Taafe , uomo  di  ventitré  anni,  che  morì  poi  d’  or- 
renda gastrite.  Non  se  ne  potè  scoprire  causa,  se  non  che  aveva 
preso  da  sé,  diluita  in  poca  acquai  della  polvere  d’acido  ossali- 
co, che  avrebbe  dovuto  prendere  insieme  con  polvere  di  sopracar- 
bonato di  potassa  in  molt’  acqua.  — Annovereremo  ora  altre  cause 
eccitanti  la  gastrite:  il  liscivio  alcalino  3 il  sottocarbonato  di  po- 
tassa4, Y ammoniaca  5,  il  fegato  di  solfo  6,  il  nitro7,  i purganti 


tion  comparative  des  acides  ni  trig  tie 
sulphurique  concentrés pris  à Viatòria 
etc.  in  Journ.  génér.  de  méd.  T.  66.  j 
268  p.  346.  — Scheel  in  Pfaff,  nette 
nordischen  Archiv  Jilr  Naturk.  u.  f^r: 

neyw;  p* 2.97*  ~ A-  E-  tartrj 

tratte  de  l empoisonnement  par  Vacù 
nitrique.  à Paris,  1802.  — Gerson,  M, 
S3Z‘  der  ausi.  Liter,  der  gesammt.  Heil 

B.  10,  p.  25.  Cfr.  cap.  VI.  § XVIII- 
1.  A case  of  sudden  death  occasioni 

by  oxalic  acid  j by  John  Mollan  , i 
Dublin  hospital  reports.  Voi.  2,  1818.- 
Ueber  Vergiftung  mit  Kleesàure  von 

C. HRISTISON  und  Coindet  in  Horn’s  A 

fu>£fmred'  Erf'ahr-  *823.  Jul.  Au 
^ Edmburg  medic,  and  surgic.  Jour 
^23.  aprii . - A.  S.  Thomson  in  Bo 
Row  s , London  medical  repository.  Vc 
c-  SmLUTo,  ivi.  Voi.  4.  i 

It  7,  0TVJn  Edinb-  med-  and°“ 

f,ic.  Journ.  182o,  jU/y, 
sow,  op.  c.  B.  p.  H*». 


2.  Si  trovano  veneGcj  per  acidi  in 
Tulpio,  obs.  med.  lib.  Ill,  cap.  23  , pa- 
gina 254.  — Forestus,  opp.  omnia  lib. 
XV  , obs.  30  , p.  168.  — Bald.  Ronsei  , 
opusc.  med.  p.  35.  — Bembi  , hist,  ve- 
net.  lib.  I.  — J,  Schenk.  » obs.  med.  lib. 
VII,  obs.  215 — 217.  — Petr,  Borelli  , 
observ.  med.  physic,  cent.  IV  , obs.  28. 
— • item  in  Ephem.  acad.  nat.  cur.  dec. 
II,  ann.  2,  obs.  54,  dec.  III.  ann.  7 e 8 
obs.  177. 

3.  Bleuland,  I.  c.  p.  122. 

4.  Geschichte  zvveier  durch  sal  tartari 
entstandenen  V ergiftungen  , nebst  Lei- 
chenoffn . dal  Burrow’s,  Load.  med.  re- 
positoiy  1817,  m Gerson  , op.  c.  B.  1. 
•St.  3,  p.  67.  — Falle  von  Vergiftung 
durch  kohlensaures  Kali  von  A.  Dewar 
dall’  Edinb.  med.  and  surg.  Journ. , oc- 
tob.  1828  , in  Horn’s,  Archiv  f.  med. 
Erfahr.  1828,  p.  1092. 

5.  Martinet  , sur  les  proprietés  de 
l alcali  fìunr.  — Cf  . Schlegel,  op.  c. 
~te  Samml. 
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acri1,  i narcotici  2,  gli  insetti 3,  ie  conchiglie4  ed  altri  animali h, 
e finalmente  il  fosforo  6. 


§ XCIL 
Diagnosi. 

I.  Mentre  così  numerose  sono  le  cause  delia  gastrite,  moltissime^r€(iuenaa 
delle  quali  tendono  insidie  alla  vita  certamente,  come  i vasi  culinari7, 
il  pane  8,  il  sai  comune  9,  il  caffè10,  le  chicche, 14  ecc.,  non  reca 


6.  Empoissonnement  par  le  sulfìire  de 
potasse  et  de  soude  j in  Bulletin  des 
selene,  méd.  1825.  Aout , p.  363. 

7.  LaFlitze,  nelle  Gazette  salutaire  de 
BoiLLGN,  1787,  e Journ.  de  méd.  T.  71. 
— Souville,  ivi,  T.  73.  — Villa, nel 
Giornale  fisico  medieo.  1793.  — » J.  Bat- 
ter , in  Edinburgh  medie,  and  surgic. 
Journ.  1818.  N.  53.  — Gfisler  in  Hu- 
feland,  Journ.  der  pr.Heilk.  1823 ,fuly. 

1.  Dall'elaterio  e dall’  estratto  d’  elle- 
boro dai  trochisci,  dall'alhandal  e dalla 
rgomraa  gotta  (Fr.  Hoffmann,  diss.  cit.), 
dalla  scialappa  (Wepfer,  I.  c.  p.  224)  , 
dal  farmaco  di  Leroy  ( come  vedesi  ad 
ogni  momento).  Cfr.  Bang,  Act.  R.  s. 
med.  Havniens.  Voi.  I , p.  110. 

2.  L’oppio  (Feldmann,  I.  c.  — Lassus 
in  Mém.  deVinslit.  national.  T.  2);  la  ra- 
dice di  giusquiamo  nero  (Blom  in  Actis 
Suecie.  177-4);  la  cicuta  acquatica  (Wep- 
fer,  1.  c.) j*  le  bacche  di  tasso  baccato 
(Plenk,  1.  c.,  p.  107) , il  seme  di  sabadilla, 
di  colchico  autunnale  , di  erante  crocata 
(van  der  Eem  e van  Leewen,  in  Abhan- 
alungen  der  Gesellchaft  servandis  civi- 
bus,  B.  10);  varii  funghi  (Parte  1, 
Voi.  1. 

3.  Le  cantaridi  (Tralles  de  usu  vesi- 
ca ntium  — van  der  Eem  e van  Leeven, 
I.  c.  ) la  meloe  majalis  ( Gótting.  ge • 
lehrte  Anzeigen  1778  , la  zanzara  ( Neue 
nordische  Beylràge . B.  2,  p.  349)  ed  altri 
(Monti,  dictat.  med.  p.  24,  Vogel,  diss. 
de  coli  vulnere  genuino  non  lethal i in 
Sandifort  , the8.  dissert.  T.  II). 

4.  Il  Murex  brandanis  e l*  arca  None 
(Delle  Chiaje,  memoria  sulla  storia  e no* 
tomia  degli  animali  senza  vertebre  del  re- 
gno di  Napoli  Voi.  3,  1825.  Mitgetheill 
und  mit  Bemerkungen  iiber  giftige  Thie - 
re , die  bèi  der  Staatsarzneyk.  in  Betracht. 
kommen  , begleitet  von  R.  Wagner  in 
Henre'i,  Zeitschrift  fiìr  Staatsarzneyk. 
12  Jahrg.  1835.  He/t  1.  N - 2). 


5.  Voi.  I.  P.  11. 

6.  Lobstein,  recherches  et  observations 
sur  le  phosphor.  Strasb.  1815.  — Fla- 
chsLAND  , Geschicht.  einer  K’ergiftung 
durch  Phosphor j in  Annalen  f.  die 
gesammte  Heilk.  unter  die.  Redact,  der 
Mitglieder  der  gr.  Herzogl . Badiseli.  Sa - 
nìtàls-Commission.  Karlsruhe  1824.  Ile/i 
2.  — Worbe,  memoire  sur  V empoison - 
nement  par  le  phosphor  j in  Mém.  de  la 
soc . mèdie,  d'émulalion  de  Paris  1826  , 
T.  19  e Journ.  complément.  du  diet. 

des  scienc.  mèdie.,  1826,  avril  p.  174 

Dieffenbach  de  Brienne  , in  Bulletin 
des  scienc.  médical . 1829,  avril,  p.  157. 

7.  C<r.  cap.  XIV,  § XLVIII.  i.  — 
Schneider,  das  Zinn  und  Bley  medici - 
nisch-polizeylich  betrachtet , in  Henke, 
Zeitschr.  fur  die  Staatsareneyk,  B.  16. 
N.  14,  p.  311. 

8.  Chevalier,  in  Journ . de  chimie  mé - 
dicale . Mars  , 1829.  — Bulletin  des 
scienc . mèdie.  Mai,  1829,  p.  301,  de 
V emploi  du  deuln- sulfate  de  cuivre  dans 
la  panifìcation.  Revue  mèdie.  1830. 

9.  Wurzer,  iiber  die  Anwesenheit  des 
Quecksilbers  im  Kochsalz  ( Schrijten  der 
Gesellschajt  zur  Befórderung  der  Na - 
turwissenschaji  iti  Marburg.  B.  1,  1823). 
— Saggio  sulle  falsificazioni  che  si  fan- 
no subire  al  sai  marino  prima  di  tra* 
durlo  in  commercio  , dai  signori  Cheva- 
lier e Henry.  Vedi  Omodei,  annali  uni- 
versali di  medicina.  Voi.  59,  1831  , pa- 
gina 475,  e Revue  médicale.  Novembr. 
1832. 

10.  Le  sue  fave  miste  a cobalto  ( Oe~ 
sterreich.  Beobachter , 1814.  N.  341). 

11.  I cosi  detti  bonbons  sono  coloriti 
in  giallo  spesso  col  cromato  di  piombo, 
in  verde  coll'  arseniato  di  rame,  vedi 
Bulletin  des  sciences  médicales.  Mai. 
1829,  p.  317. 
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Gastrite 

occulta 


Febbre 

biliosa 

giudicala 

gastrica 


meraviglia  se  ia  gastrite,  generalmente  parlando  4 *,  è una  malattia 
frequente.  Il  negare  la  frequenza  della  gastrite  per  ciò  che  essa 
rare  volte  si  mostra  come  malattia  primaria  acuta  fornita  di  tutti 
i suoi  caratteri  * sarebbe  lo  stesso  che  il  chiamare  in  dubbio  ia 
frequenza  delle  oftalmie,  perchè  il  flemmone  comune  deli*  occhio 
non  è malattia  comune.  — Tuttavia  non  è la  gastrite  tanto  fre- 
quente quanto  se  Io  credono  coloro  2 che,  dimenticando  i precetti 
dei  principi  della  medicina,  gridano  alla  infiammazione  di  ven- 
tricolo appena  che  i vasi  sanguigni  di  lui  sieno  un  po’  più  tur- 
gidi del  solito  , onde  ne  nasce  necessariamente  rossore  ; come 
avviene  di  trovare  nei  cadaveri  di  chi  morì  appiccato  , annegato 
oppure  colpito  dai  fulmine. 

II.  D’ altra  parte  poi  giovi  il  sapere  che  il  ventricolo  fu  tro- 
vato nei  cadaveri  con  segni  di  vera  flogosi,  mentre  tali  segni 
di  certa  infiammazione  del  viscere  non  erano  apparsi  vigente  la 
malattia.  Emo  osservò  3 assenza  di  nausea  e di  vomito  in  un  am- 
malato che  appetiva  il  cibo,  mentre  nel  cadavere  si  trovò  vera 
infiammazione  di  ventricolo.  In  un  altro  cadavere  il  ventricolo 
era  infiammato  senza  che  vi  fosse  stato  nell’  ammalato  nè  febbre, 
nè  dolori  o lesione  di  altra  funzione 4 Haller  5 descrive  una 
gastrite  senza  vomito.  Stoll  6 osservò  un  ventricolo  infiammato 
insieme  cogli  intestini , senza  che  si  fossero  mostrati  i sintomi 
consueti  d’infiammazione.  — Una  gastrite  occulta  di  simil  fatta 
difficilmente  può  ingannare  i periti  che  sanno  , potersi  dare  in- 
fiammazione di  ventricolo  senza  febbre  e senza  vomito  7.  Sonvi 
tuttavia  altre  occasioni  in  cui  potersi  ingannare  8. 

III.  Cosi  noi  stessi  in  Vilna,  l’anno  1808,  in  un  giovane  nobile 
della  Russia  bianca,  giudicammo  per  gastrite  una  malattia  acuta  con 
grave  dolore  d’epigastrio  e vomito,  soprattutto  dopo  il  pasto, 


4.  Broussais  , e seguaci. 

2.  Morgagni,  op.  c.  epist.  LIX  , art. 

20.  J.  Fr.  Isenflamm,  praktische  An- 
merkungen  iiber  die  Eingeweide.  Er- 
lang. 4 784,  p.  140.  — Cullen , 1.  c.  — 
J.  Yelloly,  observations  on  the  vascular 
appearance  in  the  human  stomach  which 
is  frequently  mistaken  Jbr  inflammation 
of  that  organ.  Lond.  1813  — Kopp 
Jahrbilcher  der  Slaatsarzneyk.  1815,' 
p.  174.  — Mertzdorf  in  Horn’s,  Ar- 
chiv  fur  med.  Erfahrung  1823  , p,  285, 

7 Spitta  t die  Leichenoffhungen 
ln.fefuS  auf  Paihologie  und  Diagno- 
stik.  Stendal,  1 826  , p.  280 313. 

3.  Rat.  uicd.  P.  IX,  c.  It,  § 6. 


4.  P.  VI,  c.  VI. 

5.  Opusc.  pathosog.  observ.  XIV  , 
hist.  3. 

G.  Ratio  medend.  T.  ill , p.  3S3. 

7.  Vedi  N.  11,  della  gastrite  cronica. 

8.  Pohl  (1.  o.  , p.  42)  dilucidò  assai 
bene  questo  arg  omento.  Così  pure  Re- 
Nauldin  , ménioire  sur  le  diagnostic  de 
quelques  maladies,  qui,  ay  ant  le  ur  siège 
dans  quelques  viscères  de  C abdomen,  et 
off  rant  elitre  elles  plusieurs  points  de 
similitude  , peuvent  ètre  confondues  les 
unes  avec  les  aulres  ( Bulletin  de  la  fa- 
cult.  de  médec.  et  de  la  sociét.  de  Pa- 
ris. Ann.  VII.  a.  4 Sii,  p.  126). 


DELLA  GASTRITE  681 

benché  di  cibi  blandi;  e per  conseguenza  lo  curammo  con  sa- 
lassi, mignatte  e medicine  mucilagginose.  Chiamato  dopo  di  noi  di 
soppiatto  un  barbiere,  coli’ audacia  lor  famigliare,  gli  diede  un 
emetico;  e 1’ ammalato,  avendo  vomitata  molta  bile  ( poiché  trat- 
tavasi  veramente  di  febbre  biliosa  ) , con  grave  rossore  nostro  e 
dei  nostri  colleghi  immantinente  fu  risanato.  Nullameno  l’accre- 
scersi del  dolore  all’  epigastrio  dopo  il  pasto  si  ritiene  per  cer- 
tissimo indizio  d’infiammazione  riposta  nello  stesso  ventricolo.  « Im- 
perocché se  l’ infiammazione  avesse  la  sua  sede  nelle  parti  vicine 
al  ventricolo,  queste  s’ irriterebbero  certamente  al  distendersi  del 
ventricolo  ; ma  non  si  sente  esacerbare  immantinente  il  dolore 
quando  si  introduca  poca  cosa  nel  ventricolo  »>  dice  Swieten  4.  Distmz. 

IV.  Così  taluno  de"  miei  scolari  nell’  ospedale  di  Vienna,  1’  estate  deir  in- 
dei 1802  , osservando  un  ammalato  affetto  da  febbre  e dolore  fiammaz. 
sì  fiero  di  epigastrio  che  non  poteva  soffrirvi  il  piu  piccolo  toc-1*6'  ?ransc- 
co  ( il  che  si  dà  per  sicurissimo  indizio  di  ventricolo  infiammato  s^delTaddo- 
giudicò  trattarsi  di  gastrite;  mentrechè,  essendo  nell’  ammalato  me  a a 
impedito  il  drizzarsi  sul  tronco  , e non  essendovi  vomito  , avrebbe 
dovuto  piuttosto  giudicarlo  affetto  da  infiammazione  della  'parte 
superiore  dei  muscoli  retti  deir  addome  3. 


gastrite 


V.  Così  in  Vilna  fanno  1806,  in  una  ammalata  che  noi  ìibe-  Gastrite 
ramino  con  metodo  antiflogistico  da  febbre,  dolore  d’epigastrio,  confusa 
vomito  e singulto  , ci  nacque  dubbio  se  avessimo  curato  una  ga~co^a  dia- 
strite  od  una  diaframmile  4,  od  ambedue  queste  malattie  unite.  dragante. 

VL  La  gastrite  infatti  si  associa  non  di  rado  con  altre  ?nalattieJQ()mb inaz. 
cioè  colle  febbri,  se  non  intermittenti  5,  certamente  colle  continue,  con  altre 
| biliose,  verminose  , ed  esantematiche  6,  coi  vizj  del  cuore  7,  del  malattie 
fegato  8,  degli  intestini  ( gastro-enterite  ) e dei  reni 9.  Come  poi 


4.  !.  c.  § 961. 

2.  Horn's,  Archiv.  B.  8.  St . 3. 

3-  Vo!.  J. 

4.  Voi.  II. 

5.  Cap.  XXI.  § LXXX.  7.  — Hufe- 
land’s,  Journ.  dei • pr.  Heilk . 1833,  marz 
p.  97. 

6.  « La  gastrite  si  associa  principal- 
mente colla  peste,  col  vajuolo,  colla  feb- 
bre petecchiale  , colla  podagra  retroces- 
sa, colle  febbri  ardenti  e colla  infiam- 
mazione » (Fn.  Hoffmann,  diss.  cit.). 
Avrebbe  potuto  aggiungere:  e colle  afte 
(Billard,  op.  c ).  Già  Bonet  (nel  sepol- 
creto ) aveva  detto:  « l’autopsia  dei 
morti  per  febbre  maligna  ci  insegna  che 
il  ventricolo  c gli  intestini  s’infiammano, 
onde  quella  gran  sete,  ardore  delle  fau- 
ci, eco.  „ Su  questo  argomento  merita- 
no d’  essere  letti  : G.  F.  Pommer  , Bey - 

Voi.  IH. 


tra  «e  zu  v nàheren  Kenntniss  des  spora- 
dischen  Typhus  dui  eh  L e iche noj faun- 
geu.  Tilling.  1821.  — G.  14.  WeNdt  , 
die  alte  Lehre  von  dea  verborgen  Ent- 
zundungen  durch  tiene  Beobachtungen 
bestàttiget.  Breslau , 4 824  , p.  il. 

7.  Armstrong,  op.  c.  — Souchotte,  af- 
fection organique  du  coeur  , accampa - 
gnée  . . . d’ inflammation  de  la  membra- 
ne muqueuse  de  f estoinac  ( Annates  de 
la  soc.  de  rnéd.  de  Montpellier.  T.  20 
p.  243).  — Raikem,  observation  sur  une 
cardite  aigile,  compliquée  d*  inflammation 
cV une  partie  du  poumon  gauche  et  de  la 
membrane  muqueuse  de  Vestomac  ( Bul- 
letin de  fècole  et  de  la  soc.  de  Paris 
ami.  V.  a.  4 809,  p.  4 40). 

8.  Annesley  , I.  c.,  p.  598  , G05.  — 
Kretsciimar,  diss.  cit. 

9.  SlBERCUNDI,  diss»  Cit. 
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debbasi  distinguere  la  gastrite  da  tutte  queste  malattie  , e spe- 
cialmente  dalla  epatite  4 e dalla  cardialgia  2,  come  anche  dalle  in- 
fiammazioni dei  peritoneo,  della  milza,  del  pancreas , delTomento^ 
e dal  colèra  3,  lo  si  insegnerei  ai  debiti  luoghi. 

VII.  Ogni  qualvolta  la  gastrite  si  presenta  come  malattia  pri— 
n ’hioUhemar*a  e(*  acuta>  g*ova  anz*  tutto  l’ indagare  se  per  avventura  siensi 
55  ‘ inghiottite  cose  nocive,  che  stimolino  il  cavo  del  ventricolo  in  modo» 
chimico  o meccanico,  o misto  dell’uno  e deir  altro.  Si  esamineranno» 
pertanto  scrupolosamente  le  materie  vomitate  ; nel  qual  esame  de- 
vesi  tener  conto  principalmente  dei  veleni . Chiara  quindi  appare 
Fimportanza  della  tossicologia  4 e della  chimica  legale  5 nello  stadio  » 
della  gastrite  ; e ciò  specialmente  riguardo  all’arsenico  6,  al  mercurio  » 


A . « Alla  infi  animazione  eli  ventricolo 
è affine  1*  infiammazione  di  fegato  , la 
quale  si  apprende  al  lobo  minore  del 
fegato  che  poggia  sullo  stomaco,  o alla 
regione  dell?  addome  a lui  sovrapposta. 
Imperocché  sì  presenta  un  tumore  pro- 
minente e circoscritto,  con  dolore  al 
ventricolo,  febbre  e moltissimi  altri  mali 
da  ingannare  spesso  anche  i medici  più 
esperti.  Si  distingue  poi  dalla  sola  forza 
dei  sintomi  e dalla  gravezza  del  malp, 
quando  lo  stomaco  è preso  dalle  più 
fiere  infiammazioni  » (Fefneltus,  opp. 
lib.  VI.  c.  II).  11 

2.  N.  IO. 

3.  Annesley,  I.  c.,  p.  579. 

4.  Per  questa  causa  già  nel  paragrafo 
precedente  annoverai  le  migliori  opere 
di  tossicologia. 

5.  Io  stimo  assai  W.  H.  G.  Remeri  , 
Lehrbuch  der  poiizeilich-gerichtlichen 
Chemie.  ffclmst.  1827.  — Fr.  Strome- 
yer,  Uebersicht  fiber  die  wichtigsten  Er - 

jahrungen  un  Felde  der  Toxicologie  he - 
sonders  der  chemìsch-gerichllichen  Un- 
ter  su  eli  un  gen.  Hannov.  1827.  — Creila 
e Lesueur  , ricerche  medico-legali  che 
vagliano  a determinare  anche  lunga 
pezza  dopo  morte  se  era  successo  avvele- 
namento, e a far  conoscere  la  natura  del 
ve  eno  , dagli  Archives  generates  de 
medecne  Mai  1888  Vedi  Omobei,  annali 
iniversali  di  medicina.  Novemb.  1828 

J’*  - ‘ ’ 7~  e ^rfila  , in  Jnurn.  de  chi- 

,™edlCZle>  de  Pharm • et  toxicol.  Mai 

P Chevallier,  ivi.  Juillet  1833. 

4 729  ; ElB°MIb  de  arsenico  diss.  Helmst. 

"i^rgi/tuni  ih,  e mi/Zaf'rUM- 


che  Ausmitteling , von  S.  Hahnemann. 
Leìpz.  1786.  — Elias,  diss.  sist.  experi- 
menta  super  arsenico.  Math.  1793.  — 
Untersuchungen  eines  verdàchtigen  Pul- 
ce rs,  con  Opitz  in  Pyi/s,  neuem  Magaz. 
fiìr  die  gerichtliche  Arzneyk.  fi.  1.  St. 
1,  p.157.- — Platner,  quaestiones  med.for. 
XXIII.  de  veneficio  inprimis  per  arseni- 
curn  paradox»  quaedam.  Lips.  1804.  — 
C.  P.  Tiiunebrg,  resp.  L.  F.  Grav arder, 
de  veneficiis  per  arsenicum.  diss.  Upsal, 
1S04.  — Seiler,  de  venefìcio  per  arse- 
nicum. Progr.  Lips.  1807. — Kielmeyer 
resp.  G F.  Iaeger,  de  effectibus  arsenici 
in  varios  organismo^ , nec  non  de  indi- 
ces quibusdam  veneficii  ab  arsenico  il- 
lati. Tubing.  1808.  — Fischer,  de  mo*- 
dis  arsenici  detegendi.  diss.  Vratislav. 
1812,  — Cfr.  Schweiger’s,  neues  Journ. 
Jiìr  Chemie  und  Pliysik.  B.  6,  p.  60.  — 
V ergifiung  eines  Brunnens  mit  Arsenik 
zu  Elvington,  in  Yory,  engl.  Misceli.  B. 
8.  St.  3,  p.  165.  — Augustin,  neue  Ent * 
deckungen , betreffend  die  Kennzeichen 
der  Arzenikvergjtung  j in  ejus  Reper— 
toriuni  der  off  enti,  und  gerì  elidi  eh.  Aiz- 
neywiss.  St.  1.  — Borges,  fiber  gerichtl. 
fJntersuch.  enter  Arsenikvergift . ivi.  — 
Wendland,  roti  eleni  kperthe  der  chemi- 
schen  Kennzeichen  der  Arsen ikvergijì ung 
ivi,  B.  2.  St.  1,  p.  53.  — V.  Rose,  fiber 
das  zweckmàssigste  Uerfahren  , uni  bei 
Vergiftungen  mit  Arsenik  lelztern  auf— 
zujìnden  und  darzustellen  , in  A.  Fr. 
Geiilen  s,  Journ.  Jiìr  Chemie  und  Phy- 
sik.  B.  2.  St.  4 , p.  665.  — • chemische 
Untersuchungen  einer  Arsenikvergijtung , 
in  J.  B.  f rommsdorff’s,  Journ.  der  Phar- 
macie.  B.  20.  St.  4,  — Pfaff,  fiber  Ar- 
senikvergift.  besonders  in  Hinsicht  der 
diem.  Ausmittlung  ders  , in  ejus  nord. 
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sublimato  corrosivo1,  al  rame  2 ed  all’acido  solforico3.  Del  resto 
quanto  sia  cosa  ardua  il  determinare  giustamente  la  qualità  dei 
veleni,  non  solo  vegetabili,  ma  anche  minerali,  dalle  materie  o vomi- 
tate o trovate  nel  ventricolo  dopo  morte,  risulta  dalla  confessione 


Archiv  fiir  Naturk.  u.  Arzneyw . B . 1 3 legates  suì'  line  accusation  d’  empoison - 
p.  44  , 291.  — C.  L.  Gaertner,  Beytr.  nement  par  le  sublime  corrosi/',  suivies 
zur  Entdeek.  des  Arseniks , in  Kopp’s,  d’ime  notice  sur  les  moyens  de  récon - 
Jahrb.  der  Staatsarzneyk . Jahrg.  6,  pa-  naìtre  et  de  constater  V existence  de  ce 
gina  202.  — Roget  , a case  of  recovery  poison.  Paris  , 1811.  — F.  L.  Augustin, 
from  the  effects  of  arsenic,  with  remarks  neue  Beobachiungen  iiber  die  aus  deni 
on  a new  mode  of  detecting  the  presen - Leichenbrfunde  zu  entnehmenden  Perni- 
ce of  this  metal  j in  Medico-chirurg . zeichen  der  Sublimat- , Opium-  u.  Schier- 
transact.  pubi,  by  the  med.  and  chic,  lingsvergftung.  Dello  stesso  Repertoriuni 
society  of  Lond.  Pol.  2 , p.  137.  — Al.  cit.  St.  2.  — Robertson  , in  Edinburgh 
Marcet,  some  remarks  on  the  use  of  ni-  medic,  and  surgic.  Journ.  Pol . 8.  N. 

trate  of  silver,  for  the  detection  of  mi-  30.  — E.  Rostock.,  experiments  to  ascer- 
nute  portions  of  arsenic,  ivi  , Pol . 3 , tain  how  fai'  the  presence  oj  albumen 
p.  342  : — iiber  die  Brauchbarkeit  des  and  muriatic  acid  interfere  with  action 
salpetersauren  Silbers  zur  Entdeckung  of  bichloride  of  mercury  and  protomu- 
des  Arseniks  bey  Pergiftungen.  Von  Ro-  riat  of  tin  upon  each  others  I.  c.  Ja- 
loff,  in  Bucholz,  Taschenb.  fiir  Schei - nuar.  1825  , p.  65.  — Nicole’s,  Entde- 
dekiinstler.  36.  Jahrg.  p 107. — Schra-  ckung  der  Sublimatvergiftung  durch  Gal- 
der,  Bemerk.  iiber  die  chern.  Ausmittl.  vaney . Dall5  Archiv.  géné rales  de  médec. 
des  Arseniks  bei  Vergiftung  j in  Berli-  Octob.  1825  in  Gerson  , Magaz.  cit. 
nischen  Jahrb.  f d.  Pharmac.  46.  Jahrg.  1726,  Jan.  Febr.  p.  116. 

1815,  p.  4 48.  - — Vest,  iiber  Bew else  der  2.  Leiclienof f iling  einer  sich  mil  Griin- 
Gegenwart  des  Arseniks  bey  Perdacht  span  vergifleten  jungen  Frauensperson , 
einer  solchen  Vergiftung.  Ititeli.  Bl.  zur  in  Pyl’sj  Aufsdtzen  und  Beobacht.  8 te 
wiener  allg.  Lit.  Zeitung.  4 816,  N.  16,  Sanimi,  p.  85.  — Fundschein  iiber  eine 

p.  421.  — Schallgruber  , ivi  IV.  36  , durch  Kupfer  vergi  filing  gestorbene  Per- 

p.  285.  — Ueber  die  Arsenikprobe  des  son  j in  Roose’s  , Beytràge  zur  off  enti. 
Dr.  Vest  , in  Med.  Jahrb.  des  k.  k.  und  gerichtl.  Arzneyk.  St.  2 , p.  469, 
ósterr.  Staates.  B.  4,  St.  4.  — Funding,  484.  — Obductionsbericht  und  Gutach ~ 
de  exploratione  chemica  veneficii  per  ten , einer  mil  Griinspan  geschehenen 
arsenic,  facti.  diss.  Havn.  1817,  — on  Pergiftung,  in  Fahner’s,  Beytràge  zur 
detection  of  minute  quantities  of  ai^senic  prakl  , und  gerichtl.  Arzneyk.  B.  i. 
in  mixed  fluids  ( By  gaz  hydrogene- sul-  Stendal  , 4799  , p.  297.  — Formey  , 
phuraled).  By  R.  ChristisoN  , in  Edinb.  medic.  Miscellen  , aus  Roose’s  , Nach - 
med.  Journ.  July,  4 824  , p.  60.  — Or-  lasse.  Frankf.  4 804  , p.  443.  — IluNE- 
fila  , in  Journ.  de  chimie  medic.  Jauv.  feld  , Beyirdge  zur  gerichtl.  Chemie 
4 830.  — Most,  in  Beytràge  mecklenburg.  ins  besondere  iiber  die  chemische  Aus- 
Aerzte  zur  Med.  und  Chirurg.  B.  2.  mittlung  der  Kupfer  ver  gifting,  in  Horn’s 
Heft  4.  Bostok,  4834.  — Heyfelder,  die  Archiv.  f.  med.  Erfahr.  4826.  July. 
Arsenikvergif tung  von  dem  arzneyge - Aug.  p.  4.  — Suìla  recente  scoperta  del 
riditi.  Slandpunkte  betrachtet 3 in  He-  rame  nelle  materie  organiche  , conside- 
cker’s  , lit.  Armai,  der  gesammt.  Heilk.  rata  ne’ suoi  rapporti  coi  casi  di  avve- 
4834.  Decemb.  p.  385.  — Gòppert  , ei-  lenamento  , e di  adulterazione  dei  cibi. 
nige  Beytràge  zur  Erkenntniss  der  Ar-  Discorso  del  signor  O’SauchnessY  in 
senikvergiftung  in  Henke  , Zeitschrift  Omodei  , annali  universali  di  medicina. 
Jur  die  Slaatsarzneywiss.  4 832.  Heft  3.  Voi.  59,  1834 , p.  497. 

4.  G.  M.  Zeller  diss.  sist.  experi-  3.  Christison  , iiber  Pergiftung  voti 

menta  quaedam  circa  effectus  hydrar-  Schwefel sàure  in  Beziehung  auf  gerichtl. 
gyri  in  animalia  viva.  Tubing.  1805,  ver-  Arzneyk.  Dall’  Edinburgh  med.  and 
sio  germ,  in  Gehqlen’s  , Journ.  fiir  die  surgh.  Journ.  in  Froriep’s,  Notizen  aus 
Chemie , Phys.  und  Mineral  B.  6.  Heft  detti  Gebiefe  der  Naiur  und  Heilk.  B. 
2.  JY.  4 2.  — MarGj  consultation  medico*  30,  N.  20,  p.  313. 
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DELLA  GÀSTRITE 
del  principe  dei  chimici  L Si  vedrà  chiaro  parimenti  che  ia  stessa 
perforazione  delle  membrane  del  ventricolo  non  è un  indizio  certo 
di  inghiottito  veleno  2.  Non  resta  dunque  che  indagare  ì’  origine  di 
malattia  repentina  in  uomo  prima  sano  o in  molti  soggetti  insie- 
me della  medesima  famiglia,  principalmente  dopo  un  pasto  comune 
seguito  immediatamente  da  bruciore  di  ventricolo  e da  vomito. 

Vili.  Imperocché  le  gastrite  acuta  a cui  danno  origine  le  cause 
delle  febbri  infiammatorie,  delle  reumatiche,  delle  catarrali,  delle 
gastriche  ( con,  o senza  complicazione  artritica) , vengono  prece- 
dute da  sintomi  prodromi  3.  Si  aggiungono  quindi  i segnali  pro- 
prj  della  febbre,  e mentre  questi  sono  più  o meno  in  vigore,  suole 
manifestarsi  la  malattia  del  ventricolo.  Spesso  anche  si  spiega 
1 oiigine  della  malattia  dalle  emorragie,  massime  dalle  emorroidali, 
pi  ima  abituali,  poscia  sopprese  ; dal  freddo  imprudentemente  preso 
a coi po  riscaldato;  da  patemi  d animo  che  fomentano  una  secre- 
zione morbosa  di  bile  ; e dalla  evoluzione  impedita  o dallo  scom- 
parire della  podagra. 

. IX.  Quella  gastrite  che  è accompagnata  da  sintomi  di  febbre 
m ìammatoria  desta  il  sospetto  di  flemmone  del  ventricolo.  Al  con- 
trario se  l'infiammazione  di  stomaco  è unita  a febbre  reumatica 
catarrale,  gastrica;  se  la  gastrìte  nacque  dopo  risipola  od  altro  esan- 
ema  scomparso  dalla  superficie  esterna  del  corpo;  se  si  vedono 
ai  oie  e ogosi  della  bocca  e delle  fauci4;  se  1’ ammalato  è d'a- 
mto  cachettico  ; se  fu  inghiottita  qualche  materia  velenosa  o so- 

mentre  l’interno  prova  gran  calore,  l’esterno  è freddo, 
la  malattia  presenta  -indole  risipelatosa. 

,;*•  P°ssiai"°  anche  arguire  la  sede  speciale  dell’ infiammazione, 

. ‘l'.'csta  risiede  nella  membrana  sierosa  del  ventricolo,  — 

ore  IL?!’  aC.Ut°.do,or  ^P^trio  che  cresce  sotto  la  cmn- 
press  one  c 1 inspirazione;  se  sta  nella  membrana  mucosa  del  mede- 

fi„  6 T,JHand0,,,d0l°re  Sla  a ' dente,  con  desiderio  di  bevande  fred- 

ed  'dìe  s,i  Me  Tw"  che  SÌ  manifesti  dolore  al  braccio , 

...i  USSfSLSZtT  » « 


U 


tJP'hf  lhlV*  7d,ce  (f&nfter  Jahresberì 
ube,  die  Forschritte  der  pliysischenjf 
enschaften ) : « man  m&  b . / y 

chemtschen  Untersuchungen  rersich 

Zn’  Arsenik  haltenden  Reager 
anzuwenden,  «nd  dieses  seye  srfiwe 
als  nlan  glaube.  „ y jUWe 

l’  SaP-  XXVII.  § CX.  N.  2. 

4 l'T<J0Ì;r  J\caP-  II.  § XIX. 

hieiimes  sìl  afJeCtlon  the  stomach 
I ads  into  the  oesophagus  a 

appearS  ln  pharynx  , af  ^uL 


the  whole  internal  surface  of  the  mouth» 
(Cullen,  I.  c.  § 400). 

5.  « Se  T infiammazione  è risipelatosa, 
i sintomi  sono  gravissimi,  e specialmente 
quando  l’interno  arde,  e l’esterno  èrigido 
e freddo  » (Sauvages,  I.  c ). 

f F.  Lesser,  die  Entziindung  u.  Ver- 
schwàrung  der  Schleimhaut  des  Darrn- 
kanals.  Berlin  1830. 

0,  Armstrong  (I.  c.)  nel  determinare 
a siero-gastrite  e la  muco-gastrite. 

7.  Broussais,  I,  c.,  p.  105. 
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XI.  Abbiamo  già  avvertito  come  la  gastrite  cronica  (o  almeno  lo 
stato  infiammatorio  dello  stomaco  ) abbia  la  sua  parte  nell*  eziolo- 
gia dell*  ipertrofia  di  ventrìcolo  1 ; e si  celi  talvolta  sotto  le  ap- 
parenze di  bulimia,  di  pica,  d'anoressia,  di  polidipsia  2 , e più 
spesso  sotto  quelle  di  dispepsia,  di  cardialgia,  di  vomito  e dJ  ema- 
temcsi 3.  Or  si  domanda  come  si  possa  conoscere  questa  gastrite 
cronica?  Rispondiamo:  si  conosce  principalmente  dal  Y eziologia 
e dai  giocanti  e nocenti.  — Da \Y  eziologia > se  1’  ammalato  è un  sog- 
getto dedito  alle  bevande  spiritose,  ben  nutrito,  pletorico,  emor- 
roidario;  se  gli  sieno  soppresse  le  evacuazioni  abituali,  specialmente 
i menstrui  e il  sudor  de’  piedi  4,  se  sparite  su  lui  delle  impetigini, 
se  alla  regione  epigastrica  ha  ricevuto , qualche  colpo  esterno  vio- 
lento , e se  vi  sia  sospetto  d’avvelenamento.  Uno  studente  di  filo- 
sofìa di  Como,  certo  Mantegazza,  all’età  di  undici  anni  fu  per- 
cosso da’ suoi  condiscepoli  alla  regione  epigastrica  con  una  pallottola 
di  neve  con  tanta  veemenza,  che  cadde  issofatto  come  morto.  Tut- 
tavia si  riebbe  e risanò  senz’ajuto  deH’arte  medica,  rimastogli  però  il 
dolore  al  luogo  colpito;  dolore  veramente  che  non  impedì  nè  il 
crescere  del  suo  corpo,  nè  lo  svilupparsi  della  pubertà,  nè  la  con- 
tinuazione degli  studj.  Passati  poi  sei  anni,  essendosi  recato  a Mi- 
lano per  istudiarvi  pittura,  ed  essendo  ivi  obbligato  a sedere  molte 
ore  al  giorno  col  tronco  piegato  ali’innanzi,  e a differire  il  pranzo  dal 
solito  mezzogiorno  fino  alle  sei  ore,  quel  dolore  d’  epigastrio  prese 
incremento.  Ritornato  dopo  un  anno  in  patria,  il  suo  pallore  e la 
sua  macilenza  diedero  da  temere  ai  suoi.  1 cibi,  per  quanto  pochi, 
provocavano  intollerabili  tormenti  al  ventricolo:  di  quando  in 
quando  vomitava,  Eragli  poi  di  grave  molestia  il  non  poter  soffrire 
rumore  alcuno;  per  guisa  che,  se  alcuno  chiudeva  una  porta,  se 
qualche  cosa  cadeva  dall’  aito  in  terra,  l’ infermo,  spaventato,  colle 
lagrime  agli  occhi,  era  preso  da  convulsioni;  egli  si  compor- 
tava per  rispetto  al  rumore  , come  l’idrofobo  rispetto  all’acqua. 
Chiamato  a consulta  sei  mesi  prima  che  morisse  , dal  fiero  dolore 
di  ventricolo,  dall’  impotenza  di  prendere  cibo,  dal  vomito  mucoso 
che  di  quando  in  quando  si  manifestava  , dal  singhiozzo  che  gli  si 
avvicendava,  e dalla  tabe  e febbriciatola,  giudicai  esistere  un’ulcera 
al  ventricolo  per  effetto  di  gastrite  cronica  traumatica.  L’autopsia 
confermò  pienamente  la  diagnosi.  Si  trovò  cioè  un’ulcera  allo  stomaco 
grande  circa  un  pollice  , alla  curvatura  maggiore  della  superficie 
interna  del  viscere,  senza  segni  d’ infiammazione  o d’  altra  malattia. 


Gasili! 

crome 


i.  Cap.  XV,  § LI.  3.  <].  — cap.  XXL  q LXXX,  7.  8.  — cap.  XXII. 

‘2.  Cap.  XVI.  § LIV,  9,  di.  — § LV.  § LXXX  VI.  8. 
i.  — § LVI.  8.  — cap.  XVJI.g  LViJI.8.  4.  Lentin  in  Hufeland’s.  Journ  B.  I, 

3.  Cap.  XIII.  § LV.  7,  8.  _ cap.  XIX,  p.  182. 

g LXX,  14,  45,  26,  27,  — § LXXVII.  15. 
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Quella  piaga  avea  corrosa  la  membrana  mucosa  e muscolare,  la- 
sciandovi la  sierosa  sottile,,  diafana  e prossima  a rompersi.  — Si 
riconosce  in  secondo  luogo  la  gastrite  cronica  dai  giovami  e nocenti : 
se  il  metodo  di  cura,  che,  liberando  lo  stomaco  dagli  imbarazzi  e 
restituendogli  la  forza,  giova  d'ordinario,  ora  nuoce,  e se  il 
regime  antiflogistico  reca  vantaggio.  — Se  i sintomi  proclamati 
per  indizj  di  gastrite  cronica  latente,  cioè  Y ardore  di  ventricolo 
dopo  il  pasto,  le  afte  della  bocca , la  lingua  rossa  e la  secchezza 
delle  fauci  non  concorrono  colle  suddette  circostanze,  queste  meri- 
tano poca  fede.  In  quella  stessa  maniera  infatti  che  non  sempre  l’in- 
tolleranza  della  luce  è effetto  d’ ottalmia,  ma  spesso  di  morbosa 
affezione  dei  nervi  deir  occhio  ; così  Y intolleranza  dei  cibi  non 
sempre  è effetto  di  gastrite,  ma  spesso  di  morbosa  affezione  dei 
nervi  dei  ventricolo.  Osservai  poi  ben  cento  volte  le  afte  in  bocca 
agli  ipocondriaci  proclivi  allo  scorbuto  , senza  alcun  indizio  in- 
fiammatorio al  ventricolo.  La  lingua  è piuttosto  lo  specchio  del 
cuore  che  dello  stomaco  ( per  la  struttura  muscolare  comune  ad 
ambedue  questi  visceri  ).  Lo  stato  delle  fauci  non  dinota  meglio 
Io  stato  dello  stomaco  di  quello  dell’  ano.  — II  proclamare  in  ogni 
caso  di  monomania  una  gastrite  cronica1  conduce  a doppio  male 
1 uno  all  altro  opposto  j se  non  esiste  per  esempio  che  semplice  car- 
dialgia, si  fa  l’ ammalato  più  gravemente  affetto  che  non  lo  è,  e 
m si  spaventa  senza  motivo  ; e d’  altra  parte  se  vi  è per  esempio 
presenza  di  carcinoma  al  ventricolo,  si  giudica  la  malattia  meno 
gì  ave  della  realtà  2,  e la  prognosi  perciò  diventa  ignominiosa.  — - 
a gastrite  che  succede  a moltissime  malattie  croniche,  e che  per  ciò 
evesi  chiamare  accessoria,  va  distinta  esattamente  dalla  gastrite 
cronica  primaria -,  quantunque  anche  questa,  alla  guisa  delle  altre 
m laminazioni  lente  (per  esempio  dell’  occhio,  come  lo  prova  l’oftal- 
mia  scrofolosa,  a cui  sopraggiungono  tosto  le  flittene,  le  quali  rom- 
pendosi si  convertono  in  ulcerate  ) , non  solo  soglia  passare  in 
esu  ce? azioni } ma  ne  sia  ben  anco  già  accompagnata.  Tali  esul- 
ei  azioni  ( or  piccole  e circoscritte , ora  estese  con  margini  cal- 

1 ),  vanno  distinte  tanto  dall’  ulcera  semplice  proveniente  da 
scesso  , quanto  dalie  utrp.n*  rn  mirri  n/wi  ni  noa  4 17 cor.  ,1 5 


«ned.  lib.  I.  obs.  82 


3.  Gap.  XXIV. 

4.  Gap.  XXVI. 

,r'*  Schneidel,  de  catarrhis,  p.  439. 

G.  Panaroli  in  Lieutaud  3 hist.  anal, 
ed.  lib.  I.  obs.  82,  p.  33. 

7.  Andral,  I,  c.  p.  414. 
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volta  sifilitica  ; sulle  quali  ultime  particolari  osservazioni  facem- 
mo noi  stessi,  e su  quelle  dello  stomaco  non  ne  trovammo  nep- 
pure d’altrui.  Tutte  queste  specie  d’ulcere  poi  se  non  guariscono 
presto,  vanno  a terminare  in  tabe,  ematemesi  e perforamento  di 
ventricolo. 


§ xeni. 

Prognosi. 

I.  La  grandissima  sensibilità  dello  stomaco , e lo  strettissimo  Pericolo 
nesso  di  questo  viscere  col  resto  del  corpo,  rendono  pericolosa 

ogni  gastrite  per  il  facile  turbarsi  del  sistema  nervoso.  » L’infiam- 
mazione di  ventricolo,  dice  Swieten  4 ha  questo,  di  particolare,  che 
suscitando  fierissime  convulsioni  spesso  generò  una  pronta  morte». 

— Già  prima  Fr.  Hoffmann  avea  detto2:  «L’infiammazione  di 
ventricolo  per  sè  non  dà  la  morte,  piuttosto  Io  spasimo,  » e con- 
fermò questa  sentenza  con  un  caso  di  morte  entro  dieci  ore  3.  — 

Nelle  memorie  paterne  trovo  un  caso  simile.  » La  sorella  del  dot- 
tor Dagna  di  Pavia  fu  colpita  da  gastrite  , e in  quel  giorno  stesso 
era  ancora  uscita  di  casa  ; il  giorno  dopo  fui  chiamato  a visitarla, 
e la  trovai  moribonda  ; la  notte  che  seguì  moriva  con  grave  infiam- 
mazione di  ventricolo.  » — Presagio  soprattutto  di  male  evento  sono 
stupore,  assopimento  , sussulto  di  tendini,  tremori;  deliquj  d’ani- 
mo e convulsioni.  Il  pericolo  maggiore  0 minore  poi  dipende  dalla 
diversa  posizione  delle  cose  , da  desumersi  principalmente  dalla 
patologia  delle  ulcere. 

II.  Le  ferite  del  ventricolo  sempre  pericolose4,  ma,  contro  lacerila  del 
sentenza  degli  antichi 5 e di  altri 6,  non  sempre  letali 7,  sono  peri-  venlric°l° 


1.  I.  c. 

2.  Diss.  e. 

3.  Med.  rat.  syst.  i.  c.  obs.  1. 

4.  Heyfelder  , die  VerLetzungen  des 
Magens  , rùcksichtlicli  ihrer  Tódtlicli - 
keit  j in  Hecker's,  liter.  Annal.  der  ge- 
sammt.  Heilk.  B.  il  , p.  1. 

5.  Hippocrates,  aph.  XVIII.  — Cel- 
susj  lib.  V.  sect.  62,  2. 

6.  Bohn  , de  renunciatione  vulnerum. 
— RicheraNd  , nosographie  chirurgie  ale. 
T.  2,  p.  341. 

7.  Schenk,  obs.  med.  rarior.  lib.  III. 
N.  1 21.  — Stalpaartus  van  der  Wiel, 
obs.  med.  cent.  I.  N.  39.  — Fallopius., 
opp.  T.  II.  de  vulner.  pecul.  p.  225. — 
Valenti  ni  , pand,  med. -legai.  P.  II.  sect. 


A,  p.  428.  — Alberti  jurisprud.  med. 
T.  Ili,  cas.  31,  34.  — Schurig  , chylo- 
logia.  cap.  V.  § 63.  — Hévin  , in  Me- 
moir de  V acad.  R.  de  chirurgie.  T.  1. 
— Swieten j comment.  T.  I,  p.  27  5.  — 
Bùttner  , aufricht.  Unterricht  voti  der 
Tòdlichkeit  der  TV  un  den.  Kònigsb.  u. 
Leipz.  1776.  ~ Richter^s,  chir.  Biblioth. 
B 10,  p.  203.  B.  13,  p.  460.  — - Dììrr^ 
de  ventriculi  vulnere  egregie  curato 
specimen.  Lips.  1790.  — W.  Scott,  in 
medical  communications.  T.  2.  1790. — 
Thomson  , Beobachtungen  aus  den  brit- 
tisch.  Militairhospitàlern  in  Belgien. 
p-  87.  — Fodere,  traité  de  mèd.  lega- 
le. T.  3 , p.  349.  — L\rrey  , medie, 
chirurg.  Denkwiirdigkeilen , p.  430.  . — 
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Golosissime  nella  vicinanza  di  nervi  e di  vasi  sanguigni,  e per  ciò  al 
cardias  ed  al  piloro4.  Anche  un’infiammazione  a queste  località 
è d’esito  assai  dubbio.  « Se  un’infiammazione, dice  Fr.  Hoffmann  2, 
si  apprende  all’  orificio  del  ventricolo,  è assai  pericolosa  , e , come 
dice  Forestus,  si  possono  chiamare  figli  di  Giove  coloro  che  ne 
scampano.»  — Più  pericolose  di  tutte  sono  le  ferite  d’arma  da  fuoco3. 
Gastrite  ^j0  stesso  deve  dirsi  della  gastrite  per  veleni  che  abbruciano 

per  veleni  ^ stomaco,  soprattutto  se  furono  inghottiti  liquidi,  e a stomaco  di- 
giuno, e se  non  ebbero  luogo  nè  vomito  spontaneo,  nè  opportuni 
e pronti  soccorsi  E 

Prognosi  IV.  Un’  opportuna  e pronta  cura  poi  è di  somma  importanza  in 
1 a .?  0£n*  gastrite.  Così  pure  dà  sommo  peso  nella  prognosi  lo  stato 
gas  n 1 Predente  dell* ammalato.  Imperocché  i gracili,  i cachettici,  quelli 
forniti  di  visceri  addominali,  massime  di  fegato,  malaticci,  alsoprav- 
venire  di  infiammazione  di  ventricolo,  difficilmente  resistono,  e,  se 
resistono  pel  momento,  restano  a temersi  le  conseguenze  della  ’{lo- 
gosi, spesse  volte  più  tristi  della  malattia  stessa.  Di  queste  , cioè 
della  suppurazione  di  ventricolo,  deli’  adesione  morbosa,  della  fisto- 
la, del  perforamento,  ecc.,  parleremo  nei  capitoli  seguenti.  Qui 

terremo  ragione  soltanto  dell’esito  dalla  gastrite,  quanto  a sanità  od 
a morte.  ' 


7r;n;r  e Si  può  sperare  una  risoluzione  (affinchè  non  ripetiamo  di» 

1J?torno  al  cessare  delle  cause  eccitanti),  allorché  gli  sforzi 
e lane  frenano  tosto  i sintomi,  specialmente  l’ardore  di  ventricolo 
e s vomito,  allorché  si  dilatano  le  arterie  e risorgono  i polsi; 
quando  la  lingua  da  secca  e rossa  si  fa  umida  e bianca:  quando  la 
iacc,a  torna  al  pristino  stato  ; quando  la  febbre  manifesta  delle  crisi 
‘5  a a ProP5,a  in(jole  ; principalmente  pel  flusso  emorroidale  , 
U(fCj  Per  1 urina  e per  le  scariche  alvine;  e quando  ricom- 
P‘J  rì0  a podagra  o le  eruzioni  della  cute  prima  scomparse. 
ancrena  6*.  ,SIt0  comnnissimo  della  gastrite  almeno  acuta  checché  se  ne 
rn  6 T ° a cancrena  S esit0  confuso  una  volta  colla  debolezza  di  storna- 
rne Fantrw  "n  Uì  °CC"pa  ta!ora  tntt0  i!  ^otricolo,  ora  una  parte,  co- 
c ce.  Questa  viene  annunziata  dal  cessare  subitaneo  dei  dolori 


Jobert,  mémoire  sur  les  plates 
intestinal.  Fans  , 1826  , p.  28 
Ravers  , in  Edinburgh  Joun 
me.  science.  Jan.  1826. 

lnÌLé  ^’“natomi, 
'■  3.  p.  486.  _ Hei 

-•  D iss.  cit. 

/'  ?*Tfelder>  I-  C. 

•««■"'Ci  vi  cit 
EPhfra-  »...  cur.  orni 


p.  76.  — Roget.,  a case  of  recover  from 
the  effects  of  arsenic,  in  chir.  transact 
Voi.  2.  137. 

Annesley  (I.  c.  ) sostiene  che  la 
cancrena  non  forma  un  esito  tanto  co- 
mune della  gastrìte  quanto  si  crede  ge- 
neralmente. 

6.  Richerz,  observatae  viscerum  abdo- 
niinalium  tabis  brevein  epicrisin.  Lugd. 

1,01  » p*  12.  V entricuJus  pliacelo 
correptus.  Cfr.  Gap.  XXV,  § XCIX. 
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e dalla  serenità  di  mente  (che  traggono  così  in  inganno  s medici 
inesperti , da  cominciare  a sperar  salute  nel  momento  dell’  agonia  ), 
dal  cangiarsi  del  vomito  in  una  tranquilla  eruttazione , da  convul- 
sione singultosa  del  ventricolo  e del  diaframma,  dal  sonoro  discen- 
dere delle  bevande  nel  ventricolo,  dal  meteorismo,  dalla  faccia  ippo- 
cratica, da  caligine  agli  occhi , da  polso  vermicolare,  dalle  estremità 
fredde,  e coperte  di  sudore  viscido.  — Nella  gangrena  parziale  del 
ventricolo  la  morte  è certamente  meno  precipitata,  ma,  seguendone 
tosto  0 tardi  il  perforamento  dello  stomaco  i}  è egualmente  inevi- 
tabile. 


§ XG1V. 

Cura. 

I.  Per  togliere  dallo  stomaco  le  cose  deglutite,  prima  che  pos-Cura della 
sano  destarvi  infiammazione,  se  non  vengano  da  vomito  spontaneo 
rigettate2,  si  immaginarono  molti  mezzi3.  Noi  però, se  si  tratta  sol-  (^c]ja 
tanto  di  un  osso',  di  un  ago,  di  un  chiodo,  d’  una  moneta  , d’  un  cie«iutiz. 
pezzetto  di  vetro,  del  volume  di  un  pollice  0 due,  non  più,  consi- iQ  gener. 
gliamo  la  quiete,  applichiamo  frequenti  clisteri  ammollienti,  mini- 
striamo polentina  con  butirro,  olio,  albume  d’uovo,  e,  se  il  metallo 
deglutito  non  sia  d’ indole  venefica  , ed  il  ventricolo  indolente,  ordi- 
niamo acido  solforico  diluito  in  acqua4,  del  resto  abbandoniamo  la 
cosa  alla  natura.  — Così  mio  padre,  trovandosi  in  Pavia  , persuase 
1’  uso  dell’  aceto  ad  un  soldato  che  aveva  deglutito  un  osso  abba- 
stanza grosso  di  maiale.  Costui  visse  lungo  tempo  sanissimo,  e tutti 
si  erano  persuasi  che  quell’osso  si  fosse  sciolto  nell’  acido  ; quando, 
manifestatosi  all’impensata  un  dolore  all’ano,  l’osso  ivi  comparve  im- 


4.  Gap.  XXVII.  § CIX.  4.  Cfi\  Rich- 
ter’s, chir.  Biblioth.  B.  42.  St.  23,  pa- 
gina 201. 

2.  Quanto  a una  moneta  così  rigetta- 
ta vedi  Ephem.  acad.  nat.  cur.  dec.  II. 
ann.  9 p.  49,  — e intorno  ad  aghi  , 
Sandifort,  Bibliothek.  B.  2,  p.  749  (ci- 
tato da  Bleulanb,  op.  c.). 

3.  Non  oso  sentenziare  se  debbasi  cre- 
dere all’ artifizio  di  cui  parlarono  i dia- 
rii  di  Germania,  dietro  relazione  dell’^- 
merican  medicai  recorder.  July  , 1823  , 
p.  581 , così  dicendo  : « G lue  k lidie  Ex- 
traction eines  Angelhakens  aus  dem 
Magen  eines  liindes  : Der  IVundarzt 
machie  eine  Oeffnung  durch  eine  Biìch- 
senkugel,  zog  den  Faden  des  Hakens 
durch  dieselbe,  Hess  ihn  von  dem  liinde 

Voi.  III. 


hinun  ter  schiudimi , und  zog  dami  den 
Angelhaken  mit  dem  Faden  heraus  , da 
die  an  dern  letzteren  befindliche  Kugel 
jede  Verletzung  verhulete.  » 

4.  Troviamo  che  questo  metodo  anti- 
co giovasse,  in  Hufeland’s  , Journ . ber 
prakt.  Ile  il  k.  4 825,  septemb.  p.  4 31,,  — 
Intanto  assai  bene  dice  Sandifort  , 1. 
c.  B.  7,  p.  250  );  « die  Siiuren  ge- 
f alien  inir  nicht  3 die  Tbebesaus  bei 
einem  Manne  nehinen  Hess  , der  einen 
Gulden  verschluckt  hatte  , obschon  die 
Zufdlle  schwanden,  oline  dass  das  Geld 
ober-oder  unierwàrts  abgegangen  ware. 
Die  Metallo  kònnen  ohnstreitig  im  men- 
schlichen  Magen  nicht  so  sicher  aufge- 
lòst  werden  , als  in  einem  chemischeri 
Defasse.  » 
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mutato.  — A me  poi  occorsero  a dir  poco  trenta  casi  di  aghi  deglu- 
titi, e sempre  o tosto  o tardi  passarono  felicemente  per  l’alvo.  Lo 
stesso  asserisce  Sandifort.  — Dì  molto  invero  è più  sicura  l’eva- 
cuazione di  tali  corpi  estranei  discendendo  per  gli  intestini  per  le 
forze  del  moto  peristaltico  , che  riascendendo  per  la  più  breve  vìa 
opposta,  per  mezzo  di  emetici . — Nullameno  leggiamo  che  tal- 
volta la  fortuna  ajutasse  gli  arditi.  In  Froriep1  si  legge  di  ven- 
tiquattro aghi  vomitati , esibendo  all’  ammalato  una  soluzione  di 
quattro  grani  di  tartaro  emetico,  e bevendovi  tosto  sopra  l'al- 
bume di  sei  uova  sotto  forma  d’  una  massa  coagulata. Se  i 

corpi  sono  sì  voluminosi  che  non  si  possano  evacuare  per  nes- 
suna via,  appena  minaccino  pericolo  d’ una  gastrite  si  userà  la 
gastrotomia  2.  Così  si  dicono  estratti  dal  ventricolo  con  buon  esito 
un  coltello  3,  una  forchetta  Un  fascetto  di  fiiacci , usato  per  me- 
dicare un’  ulcera  alle  fauci , e per  caso  deglutito  5.  Per  diluire  i 
veleni  liquidi  inghiottiti,  quando  è già  impossibile  la  deglutizione  o 
per  estrarli  dal  ventricolo,  fu  non  ha  molto  inventata  6 la  cosi  detta 
pompa  stomatica  7.  Quanto  a me  non  mi  si  è ancor  presentata  l’op- 
portunità di  usarne8.  Piaccia  al  cielo  che  questo  strumento  non  incon- 
tri la  medesima  sorte  di  quel  più  antico  stroinento  inventato  al 


I-  c.  p.  449. 

2.  Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Natu 
und  Heilh.  B.  4.  N.  2 , p.  82. 

3 Dal  greco  yaórf  p ventre,  venfrico 

TOy,y5  incisione.  Vedi  Rìchter’s  , A 
jangsgriin.de  der  JVu n d a rz nerh.  B. 
Kap.  9.  § 318.  J 

?•  “ DA^iel  Schwabek  a incise  le  p 
rnis  ante  near  de  /’  abdomen  dans  la  r 
gwn  épigastrique , et  auvert  l’estomat 
pour  relirer  un  couteau  , qu’un  parsi 
prussien  auoit  arale,,  (Mé  moires  de f 
caci,  de  chirurg.  Voi  4,  p.  590). 

. Cw  roche  a fait  la  me  me  opèr 
f‘on  ? unejemme,  qui  auoit  aralée  w 
fourchette  d argent  (Journ.  generai  « 
p 87C)‘  fran$-  et  fràngerà.  Janu.  4 82( 

C.  Papillon,  ivi,  p.  45. 

n inglese  stomach-pump.  In  ted< 
sco  magenpumpe.  r 

7J.UKE7s  j Apparai  zur  Fortscliafful 
vers chiuck ter  Gifte  aus  dem  Maeen.D 

jy?n don  medical  repository , in  Froriep J 

torno  a mio  »”  Una  tavoIa  ln  rame.  Ir 
fsaci-  leni  n ° ,S"'?mento  meritano  . 
C‘  'eUe  Pm>ara|mc„te  : Dtscrìpik 


of  Read’s,  Patent  stomach-pump  ( Si 
vende  a Londra.  N.  35.  Regent  circus 
pie  addi f j usa  (p.  5)  extracting  poison 
from  the  stomach  j — ( p.  40)  trans- 
fusion of  blood  from  the  vien  of  ime 
person  into  that  of  another  without 
atmospheric  communications  j — (p.  44) 
drawing  urine  and  injecting  the  blad- 
der j — ( p.  46  ) female  injection  j — 
(p.  17)  drawing  the  breast.  — Dr.  Jack- 
son  (. American  medical  recorder  , 1823. 
Voi.  6 aprii)  , si  meraviglia  che  venga 
attribuita  l’invenzione  della  pompa  sto- 
matica al  signor  Juckes,  mentre  la  si 
deve  al  dottor  Physick.  La  virtù  del 
nuovo  stromento  si  conferma  principal- 
mente cogli  esempj  di  estrazione  di  lau- 
dano liquido  dallo  stomaco,  da  Ferrar 
{The  London  medical  repository.  N.  429, 
sept.  4 824),  Evans  (ivi,  N.  444,  novemb. 
4 82  1)  , Biuce  ( The  Edinburgh  medie, 
and  surgic.  Journ.  January  4828),  Pult- 
ney  (ivi,  aprii 3 4 828),  Bardley  ("ivi,  N. 
•)7  , 4 828)  , Moore  {New-Yorh  medicai 
physic.  Journ.  JY.  3,  4 827),  Lee  (ivi  JY. 
L ló~3)»  come  si  può  inoltre  vedere  in 
Sanimi,  auserl.  Abhandl.  f pr.  Aerzte. 
B • 36  » P-  1 e 745.  B.  37',  p.  88.  Vedi 
anche  Hufeland's  , Journ.  der  pr.  Heilh. 

1 ,>-7,  august,  p,  4 29. 
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medesimo  scopo  (il  permeilo  0 ripurgatore  delio  stomaco  *)  che  i me- 
dici dovettero  lasciar  da  un  canto  per  ragioni  abbastanza  ovvie  2. 

« Non  è duopo  che  si  spieghi  a lungo  la  causa  della  troppo  difficile 
applicazione  di  questo  stromento;  e deli’  impossibile  sua  introdu- 
zione nello  stomaco  , causa  abbastanza  evidente  e manifesta.  Impe- 
rocché la  difficile  introduzione  nasce  senza  dubbio  dal  costringi- 
mento e della  contrazione  dell’esofago  fatta  più  forte  per  l’irritazione 
destatavi  dai  rimedii  acri  3.  » 

II.  Intanto  contro  un  veleno  deglutito  che  corroda  il  ventricolo  Cura 
non  resta  che  a promovere  il  vomito  con  bevere  molt’  acqua  tiepi-  della 
da,  0,  se  ciò  non  riesce,  con  ajuti  meccanici  ( irritando  le  fauci  con  Sastr‘te 
un  dito  0 con  una  penna,  o comprimendo  con  una  mano  la  regione  Pro(?olla. 
epigastrica  ),  o finalmente  eccitarlo  con  emetici  In  questo  caso  al  Seleni*1 
tartaro  emetico  si  anteporranno  mezza  dramma  d’  ipecacuana  , 0 
dieci  grani  di  solfato  di  zinco  in  tre  onde  d’  acqua  , da  darsi  in  due 
volte  , perchè  il  tartaro  emetico  trascina  facilmente  il  veleno  negli 
intestini.  La  forza  d’  ogni  veleno  poi  va  combattuta  cogli  oppor- 
tuni antidoti  speciali.  Una  volta  si  raccomandava  5 contro  1*  arse- 
nico il  fegato  di  solfo  in  ispecialità  6.  Ma  siccome  1’  arseniato  di  solfo 
che  nasce  dal  combinarsi  dell’  arsenico  col  fegato  di  solfo  non  lascia 
d’  essere  velenoso  7,  così  i medici  odierni  abbandonarono  questo 
nauseoso  antidoto,  ch’io  usai  più  volte  senza  successo.  Molto  più  mi 
rallegrerei  se  si  confermassero  la  virtù  della  magnesia  8,  della  po- 
tassa 9 e dal  carbone  quercino  10  contro  1*  arsenico  11  ; quella  del— 


1.  In  tedesco,  Magenbiirste  , Magen- 
ràumer.  Vedi  Bartholinum,  histor.  anat. 
cent.  V.  hist.  26  „ et  epist.  Ili  , p.  52. 
— Boetium  , Beschreibung  des  Magen • 
r dinners.  Leipz.  4 711.  — Wedel  , di  ss. 
de  Excutia  ventricidi.  Jenae  , 1712,  e 
Teichmeyer,  d i ss.  de  novo  instrumento  : 
repurgator  ventriculi.  Jen.  1713,  in  Ac- 
tis  eruditor.  supplement.  T.  VI.  sect. 
IV,  p.  183.  — - Wolf  , grundliche  und 
vollstdndige  Description  der  sonde rb a- 
reti  und  curiosen  Magenbiirste.  — Mul- 
ler, de  ventriculi  excutia  lignea.  Leob. 
1741. 

2.  Io  vidi  in  Inghilterra  usata  la  pompa 
stomatica  con  ottimo  successo  in  un  caso 
di  avvelenlamento , e so  che  ivi  come  in 
Francia  la  si  adopera  comunemente  , 
e con  vantaggio,  sebbene  sia  poco  ancora 
usitata  tranci.  N.  del  Traduttore. 

3.  Schmieder,  diss.  de  polypo  oeso- 
phagi vermiformi  ; Haller  , disput.  T. 
VI.  N.  218. 

4.  Un  caso  recente  comprovante  F ef- 
fetto degli  emetici  contro  l’avvelenamento 


d’arsenico  si  legge  in  Gerson’s  , Magaz. 
citat.  nov.  deceinb.  1831,  p.  539. 

5.  Solforato  di  potassa  o di  calce. 

6.  Navier,  contrepoison  de  V arsenic  , 
du  sublime  corrosi/',  ecc. 

7.  Orfila  , in  Archives  generates  de 
méd.  mars,  1829. 

8.  Mandel,  observation  sur  la  recette 
(magnesia)  cantre  V arsenic,  insérée  dans 
Le  journal  d’ agriculture  et  des  arts  du 
départemenl  des  Jlautes  Alpes  du  4 
sept.  1807,  in  Annuaire  de  la  sociét.  de 
méd.  du  départemenl  de  V Eure , 1808  , 
p.  44.  — Annales  de  la  soc.  de  méd. 
prat.  de  Montpellier.  T.  17,  hist.  T.  5. 
p.  6*  — The  London  medical  and  phy- 
sical Journ.  By  Fothergill,  T.  46, 
182  J,  nove  mb  r. 

9.  Cii.  W.  Hufkland  , de  arsenico 
deglutito  et  sale  vegetabili  egregio  ejus 
antidoto.  Nova  acta  nat.  curios.  T.  8 
p.  150. 

10.  Serane  , lettre  sur  V e/Jìcacité  du 
charbon  de  cilene  vert,  dans  V empoison - 
nement  par  V arsenic.  Annales  de  lo  soc . 
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Y albume  1 e dalla  polvere  di  carbone  vegetabile  2 contro  il  tnercurio 
sublimato  corrosivo  ; quella  dell  'acqua  di  calce  per  neutraliz--  : 
zare  alquanto  l’azione  dell’  acido  ossalico  j e quella  dello  zuc-\ 
chero  in  pezzetti'0  e del X acqua  con  albume 4 per  neutralizzare  il  ver--! 
derame. 

Contìnua  HI.  Non  devonsi  soltanto  combattere  i veleni,  ma  anche  gli  effetti 
l’argom.  di  loro  sul  ventricolo. — L’appetito  ed  il  senso  deli’ ammalato  istesso 
indicheranno  se  si  debba  adoperare  acqua  fredda  o tiepida,  latte 
dolce  o acidulo , mucilaggine  5 od  olio  per  sedare  i’  irritazione  del 
ventricolo.  Avvertiamo  del  resto  che  1’  olio  è controindicato  se  fu-- 
rono  deglutite  delle  cantaridi,  imperocché  queste  vi  si  disciolgono,  e 
perciò  diventano  più  pericolose  6.  Benché  poi  si  dica  che  la  pletora 
di  ventricolo  impedisca  che  i veleni  vengano  assorbiti 7 , dobbiamo 
ancora  attenerci  al  metodo  con  cui  si  richiama  il  sangue  da  quel 
viscere.  Si  raccomandano  pertanto  il  salasso  al  braccio,  e le  mi- 
gnatte all’  epigastrio  ; devesi  tuttavia  estrarre  meno  sangue  che  se 
la  malattia  dipendesse  direttamente  da  pletora. 

Cura  di  IV.  Imperocché  nel  caso  di  pletora  come  in  ogni  gastrite  infiam- 
tutfs  motoria i benché  il  freddo  delle  estremità,  i moti  convulsivi  ed  i 
e a tre  polsi  piccoli  sembrino  controindicare  le  emissioni  di  sangue,  de- 
55  vonsi  nullameno  ripetere  e ripetere  i salassi.  — Gli  antichi  non 
ammettevano  il  salasso  nelle  infiammazioni  delle  parti  nervose  e 
fibrose , come  la  vescica,  le  vie  urinarie,  e gli  intestini,  cui  dissero 
parti  fredde;  essendo  esse  esposte  a stringimenti  spastici  e vee- 
menti, e non  ammettendo  molto  afflusso  di  sangue.  Fr.  Hoffmann 
a unque  8 restringe  il  salasso  nella  gastrite  ai  soggetti  molto  pleto- 
giovani  e assuefatti  al  vino,  maggiormente  poi  dopo  un  accesso 
uà.  Quàrin  J consigliava  ad  astenersi  dal  salasso  quando  nella 


de  méd.  pi  at.  de  Montpellier.  T.  I 
p.  193. 

11.  Presentemente  tutti  sanno  che 
miglior  antidoto  delP  arsenico  èl’o 
dina  to  di  ferro  amministrato  in  su 
ciente  quantità.  N.  del  Traduttore. 
l.  Urfila,  opere  cif. 

2-  I Robiep’s  , Noiizen.  B.  33.  N. 

p.  lo. 

GjaLET  ■>  observation  sur  les  Ih 
ini  S ' U SnCre.  lontre  V empoisonnenu 
came  pa,- l oxide  du  ciliare.  A, males 
\as°c-  denied  prat,  de  Montpellier. 

• . -,  p.  46 OrfilAj  op.  c.  — B 

lp^des  scienc.  mèdie.  Juillet  , 482 

die  Pi,  ~ BuCH"er  ■ dìepertorium  „ 

j 1 /la>  macie.  B.  43.  — Postfi 

tìien  ' BevllZm^CÌe  in  FkcRiep’s"  f 

B-  N-  P-  «9  c considé 


nons  toxicologiques  sur  l’emploi  du  su- 
cre dans  les  empoisonnements  par  acéta- 
te  de  ciliare.  These.  Paris,  1832.  — Ga- 
zette medie.  Janv.  1833. 

1.  Bulletin  des  scienc.  medie,  mai  , 
1829,  p.  247. 

5.  Leo  {Magaz.  Jìir  Heilk  und  Natur - 
wiss.  in  Poh  leu.  1828.  B.  1.  Heft  1, 
p.  105)  attribuisce  una  forza  speciale 
contro  il  mercurio  sublimato  corrosivo 
alle  mucilaggini  di  semi. 

6.  Froriep’s  , Noiizen.  B.  4,  N.  7. 

1 * Versiere  mé moire  relatif  à des 
procédés  thérapeutiques  très-simples  et 
apphcables  ci  tous  les  empoisonnemens  „ 
liì  à l acad.  des  sciences  du  4 avril  1828. 

8-  Op.  c.  P.  Il,  sect.  ììj  cap.  3. 

0.  Method,  tried,  infiammar  p.  534. 
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gastrite  si  osservasse  un  polso  debole,,  ineguale,  convulsioni,  sincope 
e deglutizione  sonora.  E Culle*  1 non  ammette  il  salasso  nella  in- 
fiammazione risipelat$sa  del  ventricolo  nelle  febbri  nervose.  E Gio. 
P.  Frank  ( nelle  sue  memorie  ) dice  : - — Io  assento  pienamente  a 
questa  asserzione  di  Cullen  ; ma  non  per  certo  nella  vera  infiam - 
mozione  di  ventricolo.  Sotto  un  polso  filiforme  e mani  fredde  aprii 
con  felice  successo  la  vena  al  marchese  Cusani , e così  pure  feci 
nella  clinica  di  Pavia,  dove  col  salasso  strappai  dalle  fauci  della 
morte  un  moribondo  d’infiammazione  di  ventricolo  contro  l’aspet- 
tazione di  tutti  i miei  scolari.  Il  polso  dopo  la  cacciata  di  sangue  si 
fa  più  pieno,  e allora  comparisce  sovente  il  bisogno  di  altro  salasso. 
Quando  già  sonvi  manifesti  segni  di  gangrena  nessun  medico  pru- 
dente ricorre  al  salasso.  » — Non  si  possono  abbastanza  caldamente 
ammonire  i medici  a non  trascurare  il  salasso,  dice  Richter  2,  ben- 
ché il  polso  sia  debole  e piccolo,  come  per  lo  più  nella  infiamma- 
zione di  intestini  ( e di  ventricolo  ).  — « Quando  adunque  esista  un 
dolor  permanente  in  questi  visceri,  nel  ventricolo  e negli  intestini, 
con  polso  frequente  benché  esile,  non  devesi  perder  tempo,  ed  aprire 
generosamente  la  vena  finché  il  polso  risorga.  » — Si  conosce  la 
storia  3 di  un  ammalato  d’infiammazione  di  ventricolo  con  idrofobia 
risanato  dopo  undici  salassi.  — Nè  si  risparmino  sanguisughe  cosi 
all’  ano  come  all’epigastrio.  Anche  in  questo  caso  si  possono  usare 
coppette  tanto  secche 4,  come  tagliate.  Con  maggior  cautela  si  leverà 
sangue  nella  gastrite  reumatica  e catarrale  , ma  quanto  più  recente 
è la  malattia,  tanto  meno  devonsi  trascurare  le  emissioni  di  san- 
gue. A malattia  più  avanzata  si  ricorra  al  metodo  diapnoico  5. 
31  rimedio  più  efficace  poi  consiste  in  un  largo  vescicante  alla  re- 
gione dello  stomaco.  Si  può  usare  anche  il  calomelano  (due  o tre 
grani  ogni  ora),  principalmente  se  l’alvo  non  sente  l’azione  dei 
clisteri , opportuni  in  ogni  stadio  della  malattia  6 (cioè  antiflogistici 
di  decotto  d’orzo  con  nitro)  ; oppure  vi  sia  presenza  di  vermi.  Tra 
gli  altri  purganti  meritano  la  preferenza  Yolio  di  ricino  7 , e il  sai 
amaro  8 ; ma  per  certo  allora  solamente  che  già  sia  domato  firn- 


4.  I.  c.  § 403. 

2.  Chirurg.  Biblioth.  B.  G.  Si . 4,  pa- 
gina 693. 

3.  Edinburg.  Versuche.  B.  4.  N.  29. 

4.  Zacutus  Lusitanus,  praxis  admirabil. 
lib.  Iti,  obs.  25. 

5.  Hasenoeiuil,  historìa  trinili  raorbor. 
p.  54.  59. 

6.  Ne  raccomanda  dosi  ancor  maggiori 
Vieweg  , in  Annalen  der  Heilkunst. 
4 844,  mai,  p,  427. 

7.  R.  Olei  ricini  , mucilaginis  gummi 


arabici,  eyrupi  althaeae,  ad  mi- 
cia tn  unam . 

M isce  affundendo  sensim  sensim- 
que  aquae  communis  uncias 
sex. 

M'sc.  cap.  quaque  bora,  unciam. 

8.  A buon  diritto  Pringle  ( von  den 
KranJcheiten.  ei/zer  Armee  , p.  4 53)  rac- 
comandò nelle  infiammazioni  degli  inte- 
stini tra  gli  altri  rimedj  blandi  la  solu- 
zione di  sale  catartico  nell*  acqua:  rite- 
nendo per  solito  il  ventricolo  questa  so- 
luzione e rigettando  ogni  altro  rimedio. 
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peto  dell’infiammazione*  come  tra  gii  altri  insegnarono  Forestus 1 2 *  4* 
e Fr.  Hoffmann  perchè  prima  nuocono.  — Or  si  domanda  se  nella  i 
gastrite  biliosa  * si  possano  impiegare  gli  emetici?  Lo  si  potrebbe: 
certamente  * quando  fosse  fuor  di  dubbio  che  la  malattia  fosse  pro- 
dotta da  bile  o da  saburre.  Ma  quando  si  ha  tale  certezza*  ed  in 
qual  caso  ? E quanti  pericoli  non  ne  verrebbero  da  uno  sbaglio  ! Lo 
stesso  Sydenham  3 confessò  di  aver  commesso  questo  errore  che  spes- 
so  riesce  fatale.  Anche  Annesley4ò  alieno  dall’uso  degli  emetici  nella 
gastrite.  Nè  molto  più  sicuro  è nella  nostra  malattia  l’uso  dell’oppio 
e della  canfora  5.  Vero  è che  Fr.  Hoffmann  6 disse:  « è piuttosto  da 
medico  prudente  il  curare  la  malattia  cogli  antispasmodici  ; » ma 
in  questo  caso  i!  grand’  uomo  fu  senza  dubbio  accecato  dalle  sue 
ipotesi  sullo  spasimo.  « Si  devono  evitare  i paregorici,  dice  Quarin  7, 
cosi  perchè  in  questa  malattia  essi  svegliano  in  alcuni  il  vomito  * 
come  anche  perchè  l’oppio  non  conviene  in  caso  d’  infiammazione.  » 
11  miglior  soccorso  infatti  contro  gli  spasimi  provenienti  da  gastrite 
è il  metodo  antiflogistico.  Che  se  dopo  avere  impiegato  opportuna- 
mente questo  metodo  durassero  la  cardialgia  e il  vomito*  si  potrebbe 
ricorrere  per  combatterli  alla  bevanda  antiemetica  di  Riverì  * o al- 
meno ai  clisteri  con  oppio.  » Se  il  vomito  continui  * e non  si  riget- 
tino materie  nocive*  dice  Selle  8*  oltre  un  vescicante  applicato 
alla  regione  epigastrica*  si  amministri  la  mistura  antiemetica  di 
Riverì.  Quanto  ai  clisteri  d’oppio*  anche  Cullen  9 dice  controindi- 
cati i rimedj  oppiati  nei  primi  giorni  della  malattia*  come  quelli  che 
lo  stomaco  stesso  rigetta;  ma*  sedato  l’impeto  della  malattia*  e ricor- 
sendo  ad  intervalli  così  i dolori  come  il  vomito*  diventerebbero 
utili  i clisteri  oppiati  adoperati  con  cautela.  Nè  nuocerà  1’  applicare 
alla  regione  epigastrica  il  fomento  di  una  spugna  imbevuta  in  acqua 
tiepida  * od  un  cataplasma  anodino  I bagni  tiepidi  ci  sembrano 
assai  poco  indicati  quando  alla  gastrite  non  si  associi  1’ enter ite  * come 
nel  caso  citato  del  marchese  Cusani.  Al  contrario  teniamo  in  gran 
conto  i pediluvh  con  farina  di  senape  o ceneri  , allorché  l’ infiam- 
mazione di  ventricolo  è accompagnata  con  artritide  u. 

Cura  della  V.  Riconoscendo  la  gastrite  cronica  * come  l’ acuta  un’indole  di- 
gastnte  versa*  così  richiede  un  diverso  metodo  di  cura  secondo  le  circo» 
cromca  stanze  Non  giovando  il  metodo  antiflogistico,  nè  le  piaghe  artifi- 
ciali all  epigastrio*  un  * esulcerazione  verisimilmente  latente  richiede 


1.  Lib.  IV,  obs.  31. 

2.  Diss.  c.  p.  253. 

3‘  ,°pp.  sect.  II.  c.  <3,  ».  153. 

1.  c.  p.  588. 

5-  Diss.  cit.  p.  233. 

6-  1.  c.  p.  3 50. 

7.  Bang,  in  Act.  Fi.  SOc.  mcd.  HJV. 


niens.  Voi.  II  , p.  79.  — Rande  , ivi. 
Voi.  Ili,  p.  247. 

3.  Medie,  clinic. 

9.  1.  c.  § 395. 

10.  Bang,  I.  c.  Voi.  I,  p.  94* 

11.  Voi.  IV.  cap.  deir  artritide. 
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tutta  l’attenzione  del  medico,  affinchè  non  si  usino  nmedj  intempe- 
stivi prima  di  ricorrere  agli  specifici.  Noi  ottenemmo  sollievo  ai 
male  dalla  dieta  di  latte  , e dall’  oppio  amministrato  con  mu« 
cilaggini.  Ci  congratuliamo  con  coloro  che  in  questo  caso  istesso 
ottennero  successi  da  una  soluzione  d’arsenico  (gran  Dio!),  dal 
nitrato  d’argento  e dal  galvanismo  d.  Non  possiamo  lodare  nep- 
pure l’uso  acetato  di  piombo } wb  del  solfato  di  ferro1 2. 


CAPO  XXIV. 

DELLA  SUPPURAZIONE  E DELLA  FISTOLA  DEL  VENTRICOLO 
E DELLE  ADESIONI  MORBOSE  DI  ESSO. 

~~  1 ' — 1 

§ xcv. 

Nozioni.  Scritti. 

I.  Dalla  gastrite  può  nascere  un  ascesso  della  sostanza  del  ven- 
tricolo (vomica  e postema  del  ventricolo.  Etisia  stomatica),  il  qual 
ascesso,  quando  non  produca  da  sè  stesso  la  morte  3 , rompesi  in 
modo  diverse^,  lasciando  talvolta  delle  cicatrici , ma  assai  più 
spesso  delle  ulcere. 

II.  Tale  è il  risultato  delle  mie  osservazioni  su  questo  proposito  e 
di  quelle  di  Zacuto  Lusitano  4,  di  Valesco  de  Taranta  5,  di  Fore- 
stus  6,  di  Borelli  7,  di  Blanchard  8,  di  Sand  9,  di  Eysel  d0,  di  Spo- 


1.  Andrieux,  vedi  Behrend,  lìepert.  der 
med.  Journalistic  des  Auslandes , 1833, 
aprii , p.  90. 

3.  La  seguente  formola  vien  Iodata  da 
Abercrombie  (I.  c.  p.  6-4): 

R.  Sulphatis  ferri,  grana  duo. 
Aloes,  granum  unum. 

Pulveris  aromatici,  grana  quinque. 
Mise.  cap.  ter  de  die  pulverem. 

2.  Vomica  , seu  apostema  ventriculi. 
Hectica  stomachica. 

3.  Cap.  XXVII.  § CIX.  2. 

■4.  Medicin.  practic.  histor.  lib.  II. 

obs.-  5. 


5.  Philoninm  pharmaceuticum  et  chi- 
rurgicum  de  medendis  corporis  humani 
affectibus.  F ran  cf.  1688.  Cap.  de  aposte- 
mate  ventriculi. 

6.  Observ.  lib.  XVIII,  obs.  32. 

7.  Obs.  med.  phys.  cent.  I.  obs.  54. 

8.  Collect,  med.  phys.  cent.  IV,  N,  61. 

9.  Rarus  ventriculi  abscesses.  Regiom. 
1701,  in  Haller,  disput.  ad  hist,  et  cu- 
rat. morb.  pertinent,  P.  III.  N.  78. 

10.  Diss.  scrutinium  apostematis  ventri- 
culi  in  puella  novem  annorum  observe 
ti.  Erf.  1703. 


Nozione 


Scritti 


I 
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RiNGo  1 , di  Lieutàud  2,  di  Haller  3,  di  Layàrd  a , di  Vandermon- 
de 5 5 di  Godat  6,  di  Bertheau  7,  di  Stoll  8 e di  Collaw  9 ; 
osservazioni  raccolte  ed  arricchite  dagli  scrittori  sulla  tisi  del  ven- 
tricolo 40 , sull’  ulcera  e sul  perforamento  11  di  esso. 

§ XGVI. 

• ♦ 

Sintomi . Autopsia. 

Sintomi  I.  Sintomi  della  esistenza  d’ un  ascesso  al  ventricolo  sono  : 
dolor  d’epigastrio,  nausea,  ansietà,  vomito  ora  senz’effetto , ora  di 
una  materia  marciosa,  sanguigna , poco  diversa  dall’inchiostro,  fatto 
più  forte  dal  vitto  per  poco  che  se  ne  prenda;  poscia  brividi  pomeri- 
diani, calore  e polso  accresciuto  alle  ore  vespertine,  sudori  not- 
turni, urina  con  sedimento  marcioso,  macilenza  di  tutto  il  corpo, 
edema  delle  estremità  superiori  ed  inferiori , e della  faccia.  Si 
osservò  anche  un  tumore  alla  regione  dello  stomaco , dolentis- 
simo da  principio,  che  a poco  a poco  diventa  indolente  e soffe- 
rente il  tatto,  con  dolore  che  a guisa  di  saetta  scorreva  dalla  orec- 
chia sinistra  all’ipocondrio  sinistro12,  e tutti  questi  sintomi  dopo 
una  gastrite  che  non  ebbe  la  debita  crisi.  Quanto  al  tumore  sud- 
detto ora  udiamo  Sand  13  : « Volendo  io  esplorare  coi  tatto  la  malat- 
tia, scopersi  ad  un  buon  dito  dalì’umbilico  verso  l’ipocondrio  si- 
nistro un  tumore  duro , grosso  quanto  un  pugno,  cui  compressi 
quanto  poteva:  l’ammalalo  si  mostrava  a ciò  renitente,  ed  inter- 
rogandolo io  se  sentisse  dolore,  mi  rispose  : che  sentiva  premere, 
ma  che  poteva  sopportare,  e che  poco  gli  importavano  quei  do- 
lori se  pure  erano  dolori  a confronto  dei  fierissimi  che  aveva 
prima  sol  Tei  lo  : non  sono  la  decima  parte  questi  di  quelli , ei  mi 
diceva.  » 

Autopsia  IL  I cadaveri  dei  morti  prima  della  rottura  dell’ «scesa#  offersero 
marcia  fra  le  membrane  del  ventricolo  del  peso  talvolta  di  sette  u 


Acta  literar.  Suec.  4733. 

-•  Histor.  anatom,  med.  lib.  I,  obs.  28, 

3.  Opuscul.  pallio!,  obs.  27. 

4.  Philosophical  transact.  N.  495.  Vedi 

Hamb.  Magaz.  B.  40  4753  , Si.  5.  N. 

5,  p.  280. 


•>.  Sommi.  ausa  l Abhandl.  aus 
Arzneyìt.  B.  1^  p,  21. 

Bourn,  de  médec.  T.  40,  p.  44 
7.  Journ.  de  médec.  T.  74.  p. 
edi  Hufeland’s  , neue  Annalen 
Jianz.  Heilh.  B.  4 p.  225. 

o‘  med-  T-  L P-  286. 

• -the  London  medicai  and  phyi 


Journ.  August.  4 824.  N.  306.  Cfr.  Fro- 
riep,  Notizen.  B.  8.  N.  20,  p.  316. 

40.  J.  A.  Erhard  , diss.  de  phthisi  ga- 
strica. Efr.  4719.  — Un  anonimo  de  ta- 
be stomachica  in  Adis  erudit.  Lips.  ann. 
4 744,  p.  482.  — L.  W.  Arnold,  diss.  de 
hectica  stomatica.  A 1 1 d . 4 735  , — H.  F. 
Kleuden,  phthiseos  ventriculi  palliolo- 
gia.  Bonnae,  4820. 

41.  Gapit.  XXVII. 

4 2.  Sand,  I.  c. 

43.  Ivi. 

44.  Collow  , in  The  London  medicai 
and  physical  Journal.  August  1824.  2V. 
306^  p.  428. 
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ad  otto  1 libbre  medicinali  ; altre  volte  soltanto  dei  piccoli  ascessi,, 
simili  a pustole  2.  Le  membrane  del  ventricolo  contigue  all’ascesso 
per  lo  più  normali , talvolta  però  0 ingrossate  0 più  sottili  3.  Spesse 
volte  la  marcia  dell’ascesso,  comunque  scoppiato,  penetrò  nei  visceri 
contigui  allo  stomaco,  seguendone  ulceri  e perforamento  dei  visceri 
istessi 4.  Così  occorsero  a me  e ad  altri  (per  non  parlare  nuova- 
mente del  ventricolo  rinchiuso  in  una  capsula  0 bipartito  5 ) delie 
'pseudomembrane  che  riunivano  lo  stomaco  coi  peritoneo , coll’ 0- 
mento , col  diaframma,  coll’intestino  colon,  col  fegato,  col  pancreas, 
colla  milza  ; e ciò  dietro  reciproche  infiammazioni  di  questi  vi- 
sceri 6. 

§ XGVIi. 

Cause . Diagnosi. 

I.  Risolvono  la  gastrite  in  suppurazione  il  trascurare  il  giusto  Cause 
metodo  di  cura,  l’ impotenza  dell’arte  nell’ allontanare  la  causa 
dell’  infiammazione,  e la  particolare  disposizione  di  alcuni  ammalati 
agli  ascessi. 

IL  Per  istituire  pertanto  la  diagnosi  sempre  difficile7  dall’ascesso  Diagnosi 
del  ventricolo,  si  richiede  la  cognizione  non  solo  di  essa  malattia, 
ma  anche  della  cura  delle  precedenti,  e della  costituzione  del- 
P ammalato.  Arreca  molta  luce  anche  la  condizione  della  febbre 
etica , come  quella  che  in  questa  nostra  malattia  (che  distingueremo 
col  nome  di  tisi  di  ventricolo  proveniente  da  vomica)  si  manifesta 
ben  presto  e forte;  mentre  nelle  altre  specie  di  tisi  di  ventricolo 
si  sviluppa  tardi  e poco  manifestamente  8.  Si  avverta  però  che 
una  tal  cosa  deve  dirsi  soltanto  del  grande  ascesso  di  ventricolo, 
non  certo  del  più  piccolo.  Come  poi  quest’ultimo  possa  a lungo 
star  celato  senza  recare  gravi  incomodi,  e perforare  con  un’  ul- 
cera le  membrane  dello  stomaco  recando  morte  improvvisa , si 
parlerà  altrove  9. 

III.  Non  si  manifesta  assolutamente  febbre  etica,  quando  si  Continua 
tratti  semplicemente  di  riunione  morbosa  del  ventricolo  colle  parti  l’argom. 
contigue , della  quale  riunione  nasce  il  sospetto,  sechi  ritorna  da 


4.  Sand.,  I.  c. 

2.  Bartfiolinus,  histor.  anat.  rar.  cent. 
IIIj  hist.  92.  T.  II,  p.  485.  — Lobstein 
diss.  de  nervo  ad  par  vagum  accessorio., 
p.  40,  in  Ludwigii,  scriptor.  nevrol.  mi- 
nores.  T.  II. 

3.  Baillte,  krankhaft.  Bau  , etc.  von 
Soemmerring,  iibers.  mit  Anmerk.  p.  73. 

4.  Gap.  XXVII. 

Voi.  III. 


5.  Cap.  XV.  § L.  N.  2,  3. 

6.  § XCVIII.  N.  3. 

7.  « Le  vomiche  di  ventricolo  stanno 
e a lungo  nascoste  tra  le  membrane  di 
lui  , finché,  conducendo  a lenta  morte, 
finalmente  si  svelano  « (Klein  , Inter- 
pretat.  clinic.). 

8.  Cap.  XXVI. 

9.  Cap.  XXVII.  § CIX.  2. 
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69s  deli, a suppurazione  e della  fistola 

gastrite  alla  primiera  sanità,  va  poi  soggetto  a dolori  d’epigastrio 
e a vomito  dopo  il  pasto,  almeno  quando  questo  è più  lauto  del 
solito  ; e se  questi  mali  si  mostrino  ribelli  al  tempo  ed  alle  me- 
dicine che  altre  volte  sogliono  guarire  il  senso  morboso  del  ven- 
tricolo lasciatovi  dalla  gastrite.  Si  devono  anche  aspettare  dei 
sintomi  derivanti  dall’angustia  che  soffrono  i visceri  morbosamente 
aderenti  allo  stomaco. 


§ XGYI1L 

Prognosi.  Cara. 

Prognosi  I.  Che  se  ci  si  dicesse  di  scegliere  tra  quei  due  mali , cioè  tra  la 
in  gener.  vomica  di  ventricolo,  e Y aderenza  morbosa  di  lui  colle  parti  con- 
tigue; noi  sceglieremmo  la  vomica,  perchè  almeno  ci  lascia  il  caso 
contingente  di  una  rottura  di  lei  nel  cavo  dello  stomaco , e dei- 
1’  eliminazione  della  marcia  per  vomito  o per  V alvo  ; con  maggiore 
o minore  speranza  di  cicatrizzazione1. 

Fistola  del  H.  Or  resta  ancora  un  altro  esito  non  mortale  dell*  ascesso  del 
ventricolo  ventricolo;  vogliamo  dire  della  fistola  del  ventricolo  2 , che  nasce 
allorché,  avvenuta  l’adesione  morbosa  della  superficie  anteriore  di 
esso  viscere  col  peritoneo  , la  marcia  può  aprirsi  una  via  a traverso 
questa  membrana , pei  muscoli  addominali , per  gli  integumenti 


4.  Delle  cicatrici  interne  specialmente 
della  superficie  dal  ventricolo  ci  fanno 
testimonianza  Sciienk  , lib.  III.  sect.  I. 
obs.  126.  — Forestus,  lib.  XVIII.  obs.  33. 

— Layard,  I.  c.  ■ — IIaen,  praelect.  in 
instit.  patholog.  BoerhaavuT.  IV,  p.  116. 

— Rade,  de  morbis  ventricoli  , p.  49. 
obs.  4.  Tab.  II,  fig.  D.  e Beil’s  , Archiv 
fur  die  Physiolog . B.  4,  p.  381.  — Rap- 
port de  la  so  eie  t.  anatornìq.  de  Paris 
18.(2.  — Crlveilhier,  anatomie  palholo- 
gique  du  corps  humain,  Xème  Iwraison . 
Pian  eh.  VL.  fg.  4. 

2 Di  questa  malattia,  conseguenza 
anche  di  ferite  di  ventricolo,  ci  lascia- 
rono osservazioni  : P.  BoRellus,  observ. 
phys.  med.  cent.  I.  obs.  66.  — Misceli, 
german.  Voi.  III.  cas.  3.  p.  470.  — Du- 
verney  , Memoir,  de  Vacad.  des  scienc. 
l'04,  p.  27.  — Atkinson,  ivi,  p.  28. 
Littré,  ivi,  p.  30.  — Petit,  ivi  , 4 74  6, 
p.  '->42.  van  Wy,  Verhandl.  van  het 
(Jtregtsch  Genootsch.  D.  2.  BL  443. 
ochurig , cbylologia.  p.  437  (narra  che 
germinasse  un  albero  fuori  dalla  fistola 
«e  ventricolo!).  — Ettmììller,  diss.de 


vulnere  ventricidi.  Lips.  4730,  in  Hal- 
leri,  disput.  chirurg.  T.  V.  N.  4 63.  — 
A.  Wenker,  diss.  sistens  observationem 
rariorem  de  virgine  ventriculum  per  vi- 
ginti  tres  annos  perforatum  alente.  Ar- 
gent. 1735.  — Cfr.  Journ.  des  scavans. 
Aout.  4737.  — Syvieten  , comment,  in 
H.  Boerhaave  aphor.  T.  III.  § 955.  — 
Godot,  Journ.  de  méd.  T.  40.  p.  445. 
— Circaud  , Journ.  de  physique  et  de 
chimic.  an.  IX.  Thermidor.  — Percy  , 
in  Journ . de  méd ■ chir.  et  pharmaa. 
Poi.  3j  p.  510.  — Burrowes,  account  on 
a Jìstulous  opening  in  the  stomach  y in 
Transact,  of  the  Irish  acad.  Voi.  4 , 
p.  477  , e,  medical  facts  and  observa- 
tions. Pol.  5.  Lond.  4794.  — Olberg  in 
Beil’s,  Archiv.  cit.  B.  4,  p.  380.  - — Cor- 
visart  e Leroux  , observation  sur  une 
f stuie  de  Vestomac,  par  laquelle  on  vo- 
yait  V inter ieur  de  ce  viscere.  Bulletin 
de  la  soc.  Philomat.  an.  X , p>  86,  Cfr. 
Pfaff  u.  Friedlaender,  franzòsisch.  An - 
nalenfilr  die  allgem.  Naturgesch.  Heft  4. 
Hamb.  4802.  p.  70.  — - Helm,  Geschichte 
ewer  iibrigens  gesunden  Person  mil  ei- 
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esterni , e talvolta  per  1*  ombilico  4.  Desta  veramente  meraviglia  io 
spettacolo  di  un  foro  largo  più  di  un  pollice,  che  lascia  entrare  un 
dito  ad  esplorare  il  ventricolo , e dà  un'uscita  al  cibo;  e ciò  in 
uomo  del  resto  sano  ! — Io  stesso  osservai  in  Vienna  1’  ammalata 
di  cui  narra  Helm.  Essa  visse  più  di  dodici  anni  senza  menstrui, 
i quali  nel  caso  di  Wenker  uscirono  per  la  fistola  del  ventricolo. 

III.  Formandosi  ascesso  del  ventricolo  nelle  parti  di  questo  vi- Altri  esiti 
scere  aderenti  per  avvenuta  infiammazione  col  fegato  2 , col  pan- 
creas3, colla  milza4,  col  diaframma,  coll’intestino 5 colon  6,  coll’omen- 

to7,  e questo  scoppiando,  viene  impedita  l’effusione  della  marcia  nel 
sacco  del  peritoneo  (della  quale  effusione  parleremo  più  avanti 8), 
e f infermo  consuma  di  lenta  tabe.  Una  tale  effusione  viene  im- 
pedita anche  dal  sacco  formato  dalle  pseudomembrane  9. 

IV.  Non  conviene  dar  medicine  al  principio  della  postema  dello  Cura 

stomaco  40. 

Forse  mai  all’ avanzarsi  della  malattia?  Noi  crediamo:  per 
la  qual  cosa  circoscriviamo  tutta  la  cura  di  questa  malattia  alla  be- 


nem  von  aussen  sichlbaren  Loche  ini 
Magen,  in  Gesundheits-Taschenbuchfur 

tlas  Jahr , 4801.  Wien.  — Idem  , zwei 
Krankengeschichl.  JVien  , 1803.  Mit  1. 
Kupf.  p.  1.  — Jos.  Lovell,  in  American 
recorder . 1825.  Jan.  (Gerson  , Magazin 
der  auslànd.  LiteraU  der  gesammt.  Heilk. 

B.  10,  p.  260,  e Froriep  , TSodzen  aus 
dem  Gebiete  der  Natur-und  Hedk.  B. 
11,  p.  218).  — ~ Beaumont  , expériences 
sur  la  digestion  faites  sur  une  jeune 
homme  qui  avait  une  ouverture  fìstuleu - 
se  de  V estomac.  Dal  Medicai  recorder  , 
1828.  Jan.  in  Bulletin  des  scienc.  rnèd. 
1828.  N.  8.  p.  312.  — J.  J.  Gomez,  de - 
cadas  medico-chirurgicas  y farrnaceuti - 
cas.  Voi.  2,  p.  249. 

1.  Klein  , in  Act.  acad.  nat.  curios. 
Voi.  X.  p.  248. 

2.  Cortial  , in  Journ.  des  sgavans. 
-i  6 S 8 * — Bonnet,  sepulchr.  lib.  III.  sect. 
7.  obs.  3.  — And.  Murray  , in  k.  Ve- 
leusk.  academ.  Handlingar.  177  9.  Voi. 
40  , p.  35.  — • Stoll  , Heilungsmethode. 

3.  TU.  2 , p.  150.  SoEMMERRING  , 

Anmerk.  zu  Ballile  op-  c.  p.  82.  • 

Braun,  in  Samml.  auserl . Abhandl.  f. 
or.  Aerzte  ; im  Auszuge  von  Koch,  B. 
7,  622.  — Beil  , l.  c.  B.  4,  p.  382.  — 

C.  J.  Keppelhout  , section,  cadav.  path. 
Lugd.  Bat.  1805  , p.  19.  Journ.  de 
médec.  de  Leroux  , 1815.  od.  - — Hufe- 
land,  Journ.  der  pr.  Hailk . 1816  , aug. 


p.  430.  — Schmalz,  in  Zeitschr.  Jur  die 
Natur-und  Heilk.  heransgegeb.  von  dea 
Prof,  der  chir.  med.  Akad.  zu  Dresden. 
1820.  B.  2.  H.  1.  — Napoleon  Bona- 
parte’s merkwiirdige  Krankengesch.  und 
L e ichen offn u ng.  — Antomarchi  , Denk- 
wiirdigkeiten  iiber  die  lelzten  Lebensta - 
ge  Napoleon  s,  Th.  2,  p.  92,  — Cfr.  Na- 
poleon Bonaparte's  /Iran kheitf  Todund 
Leiche.  Nach  dem  Berichte  seines  Leib- 
arztes  Arnott.  A.  d.  Engl.  Leipz.  1823 
p.  25. 

3.  Stadthofer,  in  tilbingisch.  Blatter 
jiir  Natur-  und  Arzneyk.  B.  2.  H.  2. 

p.  183.  — Reil,  I.  c.  p.  375.  — Farre, 
in  Medico  chirurg.  transact.  Voi.  8. 

4.  Chaussier  citato  da  J.  H.  Becker  , 
nella  memoria  che  indicheremo  al  cap. 
XXVII.  — ZeviaNi  in  Weigel  , italien. 
med.  Biblioth.  B.  2.  Si.  2.  p.  204.  _ 
Coze,  Journ.  de  médec.  Février , 17  90. 

5.  Lieutaud,  hist.  anat.  medie,  obser- 
vat.  p.  142. 

6.  Haller  , opusc.  patholog.  obs.  23. 
— Abercrombie,  I.  c.  p.  55. 

7.  Meckel,  in  epist.  ad  Hatlerum. 
scriptis.  Voi.  III.  — • Portal,  cours  d’a- 
natomie medicale.  T.  5 , p.  201. 

8.  Cap.  XXVII. 

9.  Hennig  in  Hufeland’s  , Journ.  der 
pr.  Heilk.  B.  25.  St.  1.  p.  130. 

10.  Valescus  de  Taranta,  I.  c . 
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vanda  di  latte  o di  siero  di  latte,  ai  clisteri  nutrienti  e ad  un  seto?ie 
o fonticolo  alla  regione  epigastrica. 

Continua-  V,  La  cura  della  fistola  del  ventricolo  spetta  alla  chirurgia.  Non 
t Zn°ne  precipitiamo  la  cosa  tentando  di  unire  i margini  di  lei  coll’  eccitare 
te  ar»*  artatamente  un’infiammazione!  L’ammalata  da  me  veduta  non 
potè  comportare  nè  gli  otturatori  da  altri  lodati4,  nè  le  fascie  ; 
perocché  la  stessa  forza  del  ventricolo  le  rigettava  dopo  aver 
sofferto  dolore. 


CAPO  XXV. 

DELLA  TABE,  DELL’  IDROPE,  DEI  POLIPI  , DELL’  INDURAMENTO 
E DELLE  CONCREZIONI  DEL  VENTRICOLO. 


§ XCIX. 


Diverse  specie  di  tabe  del  ventricolo. 


Tabe  di  I.  L<' autopsia  c’ insegna  che  in  seguito  a gastrite  le  membrane 
ventncol ode  1 ventricolo  bene  spesso  si  rammolliscono  per  guisa,  che,  diventate 

Castrile  friabili’  si  romPano  al  pi«  piccolo  sforzo  2.  La  tabe  del  ventricolo 
S pertanto  appartiene  agli  esiti  della  gastrite  3. 

Tabe  li.  Da  ciò  però  non  segue  che  ogni  tabe  del  ventricolo  sia  la 
conseguenza  d’  una  infiammazione. 

Tabe  di  III.  Imperciocché  si  è osservato  che  la  tabe  del  ventricolo  nasce 
ventricolo  anche  per  abuso  dei  narcotici  specialmente  dell’  oppio  5 e delle  be- 
provemen.^^  alcooliche  ^ V 

narcotici 


4.  Kade,  1.  c. 

2.  Cap.  XXIII.  § xc.  N.  2, 

3.  Broussais  , opp.  — Billard  , de  la 
membrane  tnuqueuse  gastro-intestinale 
dans  l élat  sani  et  dans  Petal  infiamma « 
taire-  Paris,  1825,  p.  408.  — Lali  .EMANO, 
dell  influenza  dell’  infiammazione  acuta 
sulla  coesione  generale  dei  tessuti,  in 
Umodei , annali  universali  di  medicina. 

oh  26.  p.  146.  — Pohl  , coliectanea 
sistens  de  gastritide  moiborumque  qui 
eam  sequuntur  pathologia.  Lips.  1822  , 
R 25>  tluTiN  , voti  den  anatomischen 
C tiara /c  ter  e n der  Schleimhaut  des  Darrn- 
kanals  , in  Froriep  , Notizen  aus  dern 
cier  Natur - und  Heilk.  B.  12. 
IN.  3 p.  124.  — Louis,  mém.  sur  le  ra~ 
tnollissement  de  Vestamele.  Pai  is  , 1826. 


Versione  tedesca.  Berlin  1827.  — P.  S. 
Denis,  recherches  d’ anatomie  et  de  p/y- 
siologie  sur  plusieurs  maladies  des  en- 
Jans  nouveaux  nés.  Commercy  , 1826 
(l’autore  giudiziosamente  paragona  la 
condizione  del  ventricolo  dopo  iTnfiam- 
inazione  con  quella  della  cornea  dopo 
l’oftalmia,  la  qual  cornea  cioè  a sdamiti- 
cit,  se  ramollit  et  se  perjore  jA 

4.  ffist.  de  la  societ . B.  de  médecine 
année  1779.  Paris  1782.  — Blumenbach , 
medicimsch.  Bibliolh.  B.  1.  Si.  3.  p.  490. 

■ — S.  G.  Vogel,  allgemein.  medie,  dia- 
gnosi. Untersuchung.  Stendala  1824  , 
p.  44. 

6.  Sproegel  , experimenta  circa  varia 
venena.  Goett.  1753.  §20—21.  — Tra*. 
Res  , usu  opii  salutari»  et  noxius.  Vi  a- 
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IV.  Come  pure  si  manifesta  dopo  lo  scorbuto  4 , P anassarca  2,  Tabe  d» 

P idrocefalo  3,  le  peripneumonie  4 , le  malattie  della  milza  5,  ecc. 6 , ventricolo 
e,  ciò  che  reca  meraviglia , senza  che  gli  ammalati  abbiano  maiP™ven*en° 

accusato  affezione  di  ventricolo  ! but<Tecc 

V.  Inoltre  non  solo  la  tabe  del  ventricolo,  ma  anche  la  corrosione  di  jj* 
lui  si  trovarono  in  cadaveri  di  soggetti  sani  'periti  di  morte  violenta  , ventricolo 
il  che  indusse  un  grand’  uomo  ad  ascrivere  al  sugo  gastrico  la  forza  dietro 
di  digerire  il  proprio  stomaco  (autopepsia).  Opinione  siffatta  , ben-  morte 
chè  accettata  da  medici  di  gran  nome7,  e confermata  con  esperimenti  Polenta 
fatti  su  dei  conigli  8,  e rinfrancata  da  buone  ragioni  9,  viene  con- 
futata con  varj  argomenti 40  quali  sono  : l.°  Che  i morti  di  fame  non 
presentano  alcuna  erosione  di  ventricolo,  e II.0  che  l’erosione  nell’  e- 

sofago  e negli  intestini  può  avvenire  anche  nelle  parti  non  tocche 
dal  sugo  gastrico. 

VI.  L’  attenzione  dei  medici  del  nostro  tempo  si  rivolge  princi-  Tabe  di 
palmente  alla  tabe  del  ventricolo  nei  bambini  ( gastromalacia  dei  ventricolo 
bambini).  Benché  non  fosse  prima  argomento  affatto  ignoto41,  pure 

ne  parlò  a lungo  il  medico  della  corte  di  Stuttgard  Jaeger  42,  che 
fu  poi  seguito  da  molti  43. 


tisi.  1557.  exp.  14.  — G.  Chr.  Siebold, 
comment,  de  effectibus  opii  in  corpus 
animale  sanum.  Goett.  1789. 

6.  Collet-Meygret,  in  Journ.  de  phy- 
sique par  de  la  MÉthrie.  T.  55.  18U2. 
p.  427.  — - Jaeger,  I.  da  citarsi. 

1.  Dr.  Ferus  , in  Bulletin  des  scien- 
ces médicales . T.  5.  1825,  p.  365, 

2.  Allan  Burns,  I.  da  citarsi. 

3.  Jaeger,  I.  da  citarsi. 

4.  Idem.  ivi. 

5.  Fleischmann,  Leichenòffn.  Erlang. 
1815. 

6.  Cfr.  cap.  VII.  § XXI.  N.  3. 

7.  Joan.  Hunter.  Vedi  Jesse  Foot  , 
the  life  of  John  Hunter.  Loud.  1794,  pa- 
gina 100. 

8.  BaiLLIe  , Anat.  des  krankhaft. 
Baues.  Mil  Anmerk.  von  Soemmerring  , 
p.  79  e Engravings  Fase . III.  Tab.  7. 
— Adams,  observations  on  morbid  poi- 
sons. Ediz.  2da,  p.  30.  — Allan  Burns, 
observations  on  the  digestion  of  the  sto- 
mach of  ter  death  , in  Edinburgh  medic, 
and  chirurg.  Journ.  Voi.  6 , 1810.  — 
Carswell,  recherches  sur  la  dissolution 
chimique  on  digestion  des  parois  de  V e- 
stomac  apr'es  la  mort , suivies  de  refle- 
xions sur  le  rainollissement  et  la  perfo- 
ration de  cet  organe  chez  l’homme  et  les 
anirnaux.  Revue  medicale  18.30  , mars 
p.  528. 


9.  J.  W.  Camerer,  Versuche  liber  die 
Natur  der  krankhaften  Magenerwei- 
chung,  mit  Vorwort  von  H.  Fr.  Auten- 
Rieth.  Stuttgart  1828.  Kap.  3. 

10.  l.°  La  mollezza  si  manifesta  nella 
parte  maggiore  del  declivio  del  ventri- 
colo ( grand  cul-de-sac)  , dove  il  sugo 
gastrico  specialmente  si  raccoglie;  e 
2.°  l’erosione  si  estende  (massimamente 
se  il  sugo  gastrico  possiede  unJ  indole 
acidula)  alle  parti  toccate  da  esso  sugo, 
per  esempio,  rotto  lo  stomaco,  al  fegato, 
alla  milza,  ecc. 

11.  Della  tabe  del  ventricolo  già  fece 
menzione  A.  Armstrong,  nell’  opera  : an 
account  of  the  diseases  most  incident  to 
children.  Loud.  1777.  p.  32. 

12 . Ueber  die  Erweichung  des  Magen - 
grundes , oder  die  sogenannte  Verdauung 
des  Magens  nach  dem  Tode  , in  Hufe- 
land j Journ.  der  pr.  Heilk.  B.  32.1811. 
St.  5,  p.  1.  - — Ueber  die  Erweichung 
des  Darmkanals.  Ivi.  B.  36.  1813.  St. 
1.  p.  15. 

13.  GistreN  in  Gadelius  , schwedische 
Nachricht.  in  Hufeland’s  Journ.  der 
pr.  Heilk.  1811.  St.  7.  121.  — . S.  G. 
Vogel  , Handb.  der  prakt.  Arzneywiss. 
B.  6 , p.  255  (di  passaggio  al  cap.  del 
vomito).  — Zelle  , diss.  in  naturam 
morbi  ventriculum  infantum  perforanlis. 
Tiibing.  1818.  Tedesco  in  Satnml.  Til - 
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§ C. 

Tabe  del  ventricolo , ossia  (jastromalacia  dei  bambini . 

Sintomi  L I bambini  i cui  ventricoli  mostrarono  dopo  morte  gastromalaciaa 
con  erosione  o senza , eransi  mostrati  inquieti  e tristi  (ora  previaa 
digestione  tarda  e lesa  ( per  anoressia,  malacia,  bulimìa  d,  alvo  irre- 
golare) ed  ora  improvvisamente  2);  non  volcano  vedere  il  medico 
desideravano  d’ esser  portati  col  capo  inclinato  all* innanzi;  vagivano) 
e gridavano  ; soffrivano  rutti,  vomito  , spesso  di  latte  coagulato  3,, 
con  tosse  4 e diarrea  di  feci  verdi,  erboree,  simili  alle  ova  dure  ta- 
gliuzzate5, mucose,  sierose,  sparse  di  punti  bianchi,  spiranti  un  odori1 
acido  6,  evacuate  con  tenesmo,  e poca  urina.  Erano  presi  da  freddo, 


Linger  Dissertationen  von  Weber.  B.  4. 
— > Mass,  diss.  in  dissolutionem  membra* 
narum  ventricidi.  Ha!.  4820.  — Cru- 
veilhieR  nella:  médecine pratique  éclairée 
par  l’ anatomie  et  la  physiologie  patitolo - 
gique.  Paris  4 824.  — Falle  von  Magen - 
und  Darrnkrankheiten  rnit  gallertartiger 
Auflockerung  bei  IL indent . A-  d.  Fr. 
von  Vogel.  4 823,  e Sanimi,  auserl.  Ab - 
bandi.  Jur  pr.  Aerzte  B.  30,  p.  487  j e 
Anatomie  pathologique  du  corps  humain, 
Xème  Livraison,  pbanche  1.  IL  — F.  C. 
Goedecke  , diss.  de  dissolulione  ventri- 
culi  sive  de  digestione  quam  dicunt  ven- 
tricoli post  mortem.  Berol.  4822.  — 
Rhades  , drey  Falle  vou  Magenerwei- 
chung  bei  Kinder ns  in  Horn’s  , Archiv 
jìir  medicinische  Er/ahrung,  4 822,  sept. 
ocl.  p.  266.  — Krùger.  zwey  Falle  von 
Erweichung  und  DurchlòcJierung  des 
Magens  bei  Kinder  ti.  Ivi-  4824.  Jan.fe - 
br.  p.  407.  — Wiesmann,  von  Erwei- 
chung des  Magens  bei  Kindern.  Ivi.  4 824 
sept.  act.  p.  200.  — Johann  Gairdner  , 
Falle  von  Kinderkranklieiten  in  wel- 
clien  der  Speisekanal  nach  dem  Tode 
zerjressen  gejunden  Worden.  Gerson  , 
Magazin  der  ausltind « Literat.  der  ge- 
sarnmt.  Heilk.  B.  40,  4825,  p.  342  , dal 
Ti  ans actions  of  the  medico- chirurgical 
society  of  Edinburgh . Eoi.  4.  4 824.  N. 
d5*  ' ^ R*  X*  Pxamisch  , diss.  de  gastro- 

malacia  et  gastropatia  infantum,  Prag. 
4 8„  /.  Krieg  , eine  Beobachtung  der 
gallertartigen  Erweichung  der  Magens  , 
Anna  la  i der  gesammt.  Heilk.  unler 
der  Fedaktion  der  Mitglied.  der  Grossh. 

adisch.  Samtdtskommission.  ’iter  Jahrg. 
U25‘  Heft  4.  p.  75.  Mil  Bemerk.  des 


Bedakteurs  Dr.  Teuffel.  — L.  G.  Hes-* 
se,  die  Erweichung  der  Magens  in  Pier— 
rer’s,  allgemein.  medic.  Annalen.  4 826,, 
decembr.  p.4644*  — Pitschaft,  ein  FEorli 
liber  gallerartige  Magenerweich.  in  Rusti 
Magaz.  der  gesammt.  Heilk.  B.  24.4826. 
Heft  2,  p.  4 99.  W.  C.  Kupfer,  diss. 
de  dissolutine  morbosa  membranarum i 

tractus  intestinorum.  Dorpat.  4826. 

F- Fels,  diss.  de  gasi romalaci a infantum. 
Lips.  4 827.  — C.  F.  Plettner,  diss.  dej 
gastromalacia.  Berol.  4827.  — E.  Bla— 
sius,  zwey  Beobachlungen  von  gallerai'— 
tigen  M agenerw eichungen  der  Kinder  , 
nebst  einigen  Bemerk.  dariiber  in  Bust, 

op.  cit.  B.  27.  Heft  3 , pag.  453. 

Nagel  , fiber  die  gallertartige  Erwei- 
chung des  MaganSj  in  Neuen  Bi'eslauer 
Sammlung.  aus  dem  Gebiete  der  Heilk. 
B.  4.  4829,  p.  97.  — A.  Laurent,  diss. 
de  destructione  gelatinosa  ventriculi 
apud  infantes.  Berob  4829.  — Romberg, 
einige  Falle  von  Magenerweich.  Vedii 
Rust,  op,  o.  B.  30.  Heft  4,  p.  444.  — 
G.  F.  Most  , ein  Beytrag  zur  G astro -- 
malacie , in  Beytrage  meklenburgischer 
Aerzte  zur  Medicin  und  Chirurg.  4 830. 
B.  4 . H.  2.  p.  30.  — Dr.  Elsaesser  ,, 
Beobacht.  eines  Brechdurci falls  mi i gal- 
lertartiger Magen-  und  Darmerweichung 
in  Medicinisch.  Correspondenzblatte  des 
wiirtembergisch.  drztl.  Vereins.  iter 
Jahrg.  4 832.  N.  27. 

4.  Kruger,  I.  c. 

2.  Jaeger,  Rhades,  11.  cc. 

3.  Jaeger,  1.  c. 

4.  Jaeger,  L c. 

5.  Teuffel,  1.  c. 

6.  Wiesmann,  I.  c. 
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con  alternative  di  caldo  e provavano  sete  inestinguibile , da  cercar 
sempre  da  poppare,  o attaccarsi  avidamente  a tazze  contenenti  be- 
vande, soprattutto  acqua  fredda,  e allontanate  queste,  accompagnarle 
coll*  occhio.  Avevano  polso  frequente,  lento,  alquanto  duro,  irrego- 
lare ; molta  ansietà.  Il  loro  addome  non  era  molto  tumido  o duro , 
non  potevano  talora  sentirsi  toccare  Y epigastrio  4,  e contraevano  le 
gambe,  specialmente  la  sinistra  2 verso  il  ventre.  La  faccia  esprimeva 
quella  loro  grave  malattia  addominale3.  Gli  occhi  perciò  erano  in- 
cavati, di  un  rosso  risipelatoso,  e,  avanzandosi  la  malattia,  tenevanli 
semi-chiusi  ( colla  pupilla  rivolta  in  alto)  o aperti  ed  immobili.  Mo- 
stravano pallide  le  labbra  4,  e serravano  i denti 5.  11  corpo  appariva 
ben  presto  floscio  e macilento  , fredde  si  facevano  le  estremità , e 
prendevanli  deliquii,  soprattutto  appena  finito  il  vomito6.  Conserva- 
vano i poveretti  la  facoltà  dell5  animo  , e mentre  dormigliavanO  al 
minimo  tatto  svegliavansi.  Chiudevano  la  scena  delle  convulsioni  e 
un  freddo  come  di  marmo  sparso  su  tutto  il  corpicino. 

II.  Nei  cadaveri  dei  bambini  così  morti  ( ora  proclivi 7 ed  ora  re-  Autopsia 
stii 8 alla  putrefazione)  si  trovava  il  ventricolo  , se  non  perforato  , 
teso  da  aria  , scolorato  nel  fondo  9,  specialmente  verso  la  milza , di 
un  brutto  colore , rosso  bruno,  diafano,  friabile , che  rompevasi  al 
minimo  toccamento.  Le  membrane  in  qualche  parte  apparivano 
sciolte  come  in  gelatina  o poltiglia , e non  si  potevano  più  distin- 
guere Luna  dall’altra.  Talvolta  la  gastromalacia  era  circoscritta  sol- 
tanto alla  membrana  mucosa  ( rarissime  volte  alla  muscolare40).  Il 
passaggio  dalla  parte  affetta  alle  sane  avveniva  per  gradi  44,  per  lo 
più  senza  indizii  d’infiammazione.  Le  materie  contenute  nel  ven- 
tricolo spiravano  un  odore  acido.  Quando  lo  stomaco  era  già  eroso, 
si  ritrovavano  delle  materie  suddette  nel  cavo  dell’addome  , special- 
mente  tra  lo  stomaco  e la  milza.  Si  trovò  la  corrosione  larga  quattro 
pollici42. Gli  intestini43  e l’esofago44,  talvolta  rinvenivansi  nello  stato 
istesso  dello  stomaco,  oltre  di  che  i primi  in  diversi  luoghi  si  erano 
ristretti.  Le  glandule  del  mesenterio  erano  spesso  tumide.,  flacide, 
suppurate45.  Il  fegato  per  lo  più  si  mostrò  di  volume  accresciuto,  la 
cistifellea  piena  di  bile  verdastra.  La  parte  posteriore  dei  polmoni 


4.  Rhadbs,  I.  c. 

2.  Rost , Repertorìum.  B . 2. 1824.  Heft 
2,  p.  305. 

3.  Cruveilhier,  I.  c. 

4.  Jaeger,  1.  c. 

5.  Cruveilhier,  Krùger,  !1.  cc, 

6.  Crcveilhier,  I.  c. 

7.  Krieg,  I.  c. 

8.  Rhades,  1.  o. 

9.  Rhades,  I.  c. 

40.  Ramisch,  I.  e. 


44.  Secondo  Billaud  (I.  c.)  il  ramino!» 
liraento  è circoscritto. 

42.  Ramisch,  I.  c. 

43.  Jaeger,  I.  c. 

44.  Rhades,  I.  o. 

4 5.  Cruveilhier  , 1.  e.  — « Nie  sake 
Iìecensent  ein  solches  Kind  òffnen  , wo 
nicht  die  Mesenterialdriisen  vergróssert 
und  verhdrtet  gewesen  waren  » (Rust  j 
B.  2,  4824.  Heft  2,  p.  305J. 
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degenerata  4,  si  mostrò  piena  di  sangue  2.  L’  encefalo  esibì  ora  cori* 
gestione  sanguigna  , ora  idrocefalo  3,  ora  niente  affatto  di  morboso. 

Cause  HI.  I fenomeni  fin  qui  riferiti 4 si  osservarono  nei  bambini  dai 
quattro  mesi  fino  ad  un  anno  e mezzo.  Romberò  5 poi  sui  casi  a 
lui  conosciuti  stabilì  la  seguente  proporzione:  dal  primo  mese 
fino  al  terzo  inclusivamente  bambini  6;  dal  quarto  al  sesto  47; 
dal  settimo  all'  undecimo  7 ; dall’  anno  ai  due  anni  44. 11  sesso  non 
stabilì  differenza  6.  Altri  erano  di  famiglia  sana  , altri  venivano  da 
parenti  malaticci 7.  Molti  avevano  sofferto  vomito  sanguigno  8,  orti- 
caria 9,  morbillo 40,  afte  41,  molti  soffersero  febbri  intermittenti  bi- 
liose nel  tempo  che  queste  infierivano  42.  Un  numero  assai  mag- 
giore, privi  di  nutrice,  erano  stati  allattati  in  modo  artificiale  43.  La 
causa  prossima  della  gastromalacia  è situata  nell’  indole  acida  dei 
sughi  gastrici  44  ; in  una  sofferta  flogosi  di  ventricolo  45 , nelle  forze 
abbattute  del  par  vago  46 , e ciò  specialmente  per  affezione  del  cer- 
vello ; in  un  veleno  pullulante  dallo  stesso  corpiccino  del  bambino47, 
nello  sforzo  della  natura  a ritornare  alla  primitiva  struttura  gela- 
tinosa 48 , e nel  conflitto  tra  la  milza  che  produce  idrogene  , e Io 
stomaco  che  fornisce  ossigeno  49. 

Diagnosi  IV.  Ma  lasciamo  le  baje!  A noi  importa  il  sapere  : se  la  gastro- 
malacia  dei  bambini  costituisca  una  malattia  per  sé  9 o sia  un  effetto 
di  diverse  malattie ? Imperocché  un  giudizio  errato  sotto  questo  ri- 
guardo mette  a pericolo  o di  negare  il  diritto  di  cittadinanza 
alla  malattia,  con  grave  danno  degli  ammalati  e disonore  dei  me- 
dici ; o di  accrescere  senza  necessità  il  numero  delle  malattie  che 
spaventano  le  madri  tenere  della  loro  prole.  La  coscienza  del  giu- 
dice è in  angustie  in  ambedue  i casi  ! — Avendo  noi  mille  volte 


1.  Rhades,  I.  c. 

2.  Jaeger,  !.  e. 

•3.  Bricheteau  j observation  sur  une 
desorganisation  gélatiniforme  de  l’esto- 
mac  , aree  symplòmes  d’hydrocéphale 
cugue  ( Journ . complèmentaire  du  diction - 
naire  des  sciences  medicates.  T.  25.  Ca* 
hier  96.  Juillet.  1826,  p.  57). 

4.  N.  2—3. 

5.  I.  c. 


6.  Jaeger.  I.  c. 

7.  Kruger,  1.  c. 

8.  Bernstein,  in  General-Bericht  dei 
tc.  rheinischen  medie . Collegiums  , iibet 
das  Jahr  1827,  p.  80. 

9.  Tiiaer,  1.  c. 

10.  Goedecke,  I.  c. 

11.  Billard  , traité  des  maladies  dei 
enfans  nouveau-nés.  Parisì  1828,  p.  319 

1 ì.  Pommer  , in  Heidelberg  klin.  A ti- 
ri alen.  B.  2,  p,  210. 


13.  La  proporzione  fra  i lattanti  e non 
lattanti  fu  stabilita  da  Romberg  (I.  c.)  , 
come  1 a 4. 

14.  Jaeger,  1.  c.  — Fleischmann,  Lei- 
chenòjfnungen.  Erlang.  1815,  p.  22.  — » 
MecreLj  Handb.  der  patholog.  Anatom. 
B.  2.  Abh.  2,  p.  12.  — Cruveilhier,  I. 
c.  — Spitta,  Leickenòffnungen.  p.  322. 
— Kruger  , I.  c.  — Zelle  (I.  c.)  , so- 
stiene di  aver  trovato  in  quei  sughi  del- 
l’acido fosforico. 

15.  § XCIX.  N.  1. 

16.  Tecffel,  Camerer,  11.  cc. 

17.  Laisné,  I.  c. 

18.  Cruveilhier  , 1.  c.  Questa  ipotesi 
è convalidata  da  altra  malattia  dei  neo- 
nati , cioè  dall’ induramento  del  tessuto 
cellulare. 

19.  Fleischmann,  1.  c. 
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osservato  i sintomi  addotti 1 quando  la  dentizione , l’ idrocefalo 
acuto , le  febbri  catarrali , la  colica , il  vomito  di  sangue.,  la  di- 
senteria  , il  colera,  la  tisi  polmonare,  la  tabe,  ecc.,  minacciavano 
vicina  morte  ai  bambini2; — e insegnandoci  l’autopsia  che  la  dis- 
soluzione delle  membrane  dello  stomaco  in  una  massa  gelatinosa 
occorre  fra  gli  indizj  delle  malattie  d’encefalo,  dei  polmoni,  degli  in- 
testini, ecc.;  non  possiamo  dichiarare  la  gastromalacia  dei  bambini 
una  malattia  di  natura  particolare.  — Questa  dichiarazione  non 
iscioglie  però  la  quistione:  imperocché,  sebbene  la  gastromalacia  non 
costituisca  una  malattia  per  sé,  sarà  sempre  di  grande  importanza  il 
poterla  riconoscere  da  segni  certi  e determinati  nelle  malattie  a cui 
si  consocii.  Tali  sintomi  si  dice  che  sieno  : sete  inestinguibile , vo- 
mito , feci  esalanti  un  odore  acido , febbre  e macie  repentina.  — 
Confessiamo  di  avere  molto  sovente  osservato  questi  sintomi  co- 
munissimi delle  malattie  infantili , senza  poter  scoprire  nei  ca- 
daveri tabe  di  ventricolo  o d’  altro  viscere.  Nè  mancano  d’  altra 
parte  esernpii  di  soluzione  gelatinosa  delle  membrane  dello  stomaco 
nei  cadaveri  di  bambini , che  nel  decorso  della  malattia  non  ave- 
vano presentato  nè  sete,  nè  vomito,  nè  odore  acido  delle  feci,  nè 
febbre,  nè  repentina  macilenza.  Infatti  non  solo  mancava  la  sete  nei 
bambini  ammalati  di  cui  parla  Blàsio  3,  ma  uno  di  quelli , in  cui 
dopo  morte  fu  scoperta  la  soluzione  gelatinosa  del  ventricolo  rifiu- 
tava assolutamente  le  bevande.  In  Krieg  ed  in  Tiiaer  4 si  leggono 
casi  di  gastromalacia  non  preceduta  da  vomito.  Teuffel5  narra  di 
feci  non  solo  prive  dell’  odore  acido,  ma  spiranti  al  contrario  odore 
alcalino.  Cruveilhier  e Krieg  6,  descrivono  una  gastromalacia  non 
preceduta  da  febbre.  Nessuna  macilenza  apparve  nel  bambino  amma- 
lato di  cui  fece  menzione  lo  stesso  Krieg  7.  — E chetdirebbesi,se  il 
fenomeno  della  soluzione  gelatinosa  (fenomeno  d’  altronde  che  per 
le  leggi  riguardanti  la  sepoltura  e F autopsia  dei  cadaveri  non  si 
potè  scoprire  prima  delle  ventiquattr’  ore)  fosse  F effetto  della  tem- 
peratura , degli  acidi  contenuti  nelle  prime  vie,  de’  vermi  intesti- 
nali? Arroge  che,  giudicando  della  consistenza  delle  parti  del  corpo 
umano,  è quasi  impossibile  il  non  dare  nell’ arbitrario  , massime 
quando  si  tratta  della  tenera  compagine  dei  bambini. 

V.  È cosa  manifesta  che  i sintomi  che  sogliono  accompagnare  Prognosi 
la  massa  delle  enumerate  malattie  dei  bambini 8 presagiscono  un 
esito  per  lo  più  letale.  L’autore  istesso  della  dottrina  sulla  malacia 


1.  N.  i. 

2.  N.  2. 

3.  I.  c. 

4.  11.  cc. 

Voi.  ni. 


5.  I.  c. 

6.  11.  cc. 

7.  ì.  c. 

S.  N.  4. 


S3 


7o6  DELLA  TABE,  DELL’ IDROPE  , DEI  POLIPI, 
dei  bambini4  confèssa  di  non  aver  potuto  salvare  neppur  uno  dii 
questi  ammalati.  Altri  si  gloriano  di  esito  più  felice:  così  Cruveil- 
hìer  racconta  di  aver  salvato  cinque  bambini  — Ma  con  qual  me-* 
lodo  di  cura?  assai  svariato  certamente! 

Cura  VI.  Così  si  raccomandano  ( ed  anche  si  riprovano  s)  le  sanguisu- 
ghe alla  testa  4,  gli  alcalini 5, 1,’ acido  muriatico  ossigenato  6j  l’acido 
pirolegnoso  ed  il  fosforico  8,  la  china,  ed  il  ferro  9,  i rimedj  astrin- 
genti 40,  l’astinenza  dal  cibo  e dalla  bevanda,  eccettuato  il  latte, 
con  piccole  dosi  di  oppio  44.  Tra  questi  senza  dubbio  potrebbersi 
scegliere  quei  rimedj  che  quadrano  alla  malattia  primaria  ; sorri- 
dendo benignamente  dei  resto  agli  sforzi  di  consolidare  il  ventri- 
colo in  dissoluzione  per  mezzo  di  medicine.  Da  ultimo,  se  qualche 
cosa  di  vero  esiste  celato  nella  dottrina  della  gastromalacia  dei 
bambini , ciò  dovrebbe  avvertirti  di  risparmiare,  per  quanto  è pos- 
sibile, al  ventricolo  dei  bambini  i farmachi  eroici , e principal- 
mente gii  emetici  nel  momento  in  cui  la  malattia  è più  violenta. 

§ Gì. 

Idrope,  polipi , induramenti  e concrezioni  del  ventricolo. 

Idrope  I.  Forse  che  la  tabe  del  ventricolo  è un  effetto  d’ idrope  acuto  ? 

* e ^ Perchè  il  siero  , che  vigendo  la  gastritide  si  travasa  nel  tessuto 


4 • Jaeger  ( I.  e.  ) dice:  « was  aber 
die  Heilung  betrifì  , so  gestehe  idi , 
dass  sie  mir  , so  ojt  idi  den  Fall  wiili-' 
rend  des  Lebens  erkannt  habe  , immer 
missgegliìckl  ist.  Idi  habe  àusserlich  Si- 
napismen,  T' esicatorien  , Jluchtige  und 
geistige  Einreibunen  in  den  Magen,  und 
laue  aromatische  Bader  angewandt , und 
inner  li  di  kohlensaure  Luft , Alcalien  , 
Opium,  Zinkblumen  , Moschus  , bitter  e, 
gewiìrzhafte,  fliìdxtig  reizende  und  toni- 
sene,  aridi  abj iihrende  Mittel  gegeben . . . 
aber  alles  vergebens  3 und  selbst  oline 
bemerkbaren  Einfluss  auf  den  raschen 
todthchen  Verlauf  der  Krankheit.  « 

. I.  c.  Degli  altri  medici  parleremo 
ira  poco. 

3.  Urban,  fruditlose  A nw  e aduna  der 
bisher  empfohlenen  Mittel  iiberhaupt  und 
der  òauren  ins  besondere  in  einem  Fai - 
e gallertartiger  Erweichung  der  Ma- 

«"7/  A”o’s ’ Journ ■ de>  P>-  nati. 

4So°-  St.  5,  p.  103). 

4*  Camerer,  I.  c. 

deUnnnfCEQ  ^ ' o!eum  tartari  per 
satus  Um  ^,ntus  sa*‘s  ammoniaci  ani- 


6 Blasio  (I.  c.)  : 

R-  Aquae  oxy-muriatae,  unciam  se- 
mij. 

Decocti  radicis  althaeae , uncias 
très. 

Syrupi  ejusdem,  unciam  unam. 
Non  trascurando  di  fare  dei  fomenti  caldi 
all’addome  con  fiori  di  camomilla  — 
(Most  , I.  c.). 

7.  PlTSCIIAFT  (I.  c.)  : 

R.  Acidi  pyro-lignosi  , drachmam 
unam. 

Aq  uae  floruin  aurantorium,  uncias 
duas. 

Syrupi  emulsivi  (ì),  unciam  unam. 

S.  Teoffel,  1.  c. 

9.  Nebel  (I.  c.)  : 

R.  Extract»  cinchonae  frigidi,  grana 
sex. 

Liquoris  ferri  muriatici  oxyd. 
grana  quindecim. 

Aquae  naphae,  syrupi  corticum 
aurantiorum,  àà  unciam. 

Duo  cochlearea  cofeana  quaque  hora. 
--  Balneum  cum  herbis  aromaticis. 

10.  Camerer,  I.  c. 

11.  Cruveilhier,  I.  c. 
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celluloso*  riunendo  fra  loro  le  membrane  del  ventricolo * non  po- 
trebbe produrre  un  edema  del  ventricolo  ? Un  tale  edema  al  piloro 
viene  infatti  descritto  come  causa  di  vomito  letale 1 2 3  4.  Indubbie  sono 
inoltre  le  storie  di  idatidi  di  stomaco  2 talvolta  vomitate  3*  o rottesi* 
seguite  poi  da  vomito  sieroso  risolvente  malattie  croniche*  un  tempo 
dichiarate  per  idrope  di  ventricolo  K È manifesto  per  sè  che  una  tal 
malattia  non  ha  nulla  di  comune  coi  vomito  sieroso  della  pirosi  sve- 
dese5 6* nè  coll’ acqua  o bevuta  a bella  postalo  trovata  nel  ventricolo 
degli  annegati 7. 

II.  Allorché  le  idatidi  del  ventricolo  escludono  il  sospetto  di  ver-  Polipi  del 
mi  8*  le  riteniamo  auch’  esse  per  effetto  della  gastrite  antecedente  * ventricolo 
trasformate  cioè  da  linfa  coagulabile  in  pseudomembrane  racchiu- 
denti siero.  Si  accorderebbero  così  quanto  all’  origine  coi  polipi 

dei  ventricolo  9 nascenti  dalla  membrana  mucosa  di  esso  * di  cui 
abbiamo  sospetto  ; se  dopo  la  gastrite  si  manifestano  tumore  all’epi- 
gastrio con  fiera  'cardialgia*  impotenza  a ritenere  le  cose  deglutite* 
e vomito  senza  freno.  Questo  polipo  del  ventricolo  (creduto  talvolta 
un  animale10)  non  si  deve  confondere  colla  massa  fibrosa  lasciata 
nella  cavità  dello  stomaco  dal  sangue  travasato  il:  come  pure  va  di- 
stinto dalle  escrescenze  carcinomatose.  Non  insegneremo  a guarirlo 
coi  mezzi  dell’  arte  : si  potrebbe  aspettarsene  la  separazione  in 
un  ammalato  ancor  vigoroso*  ma.  per  le  forze  della  natura. 

III.  Che  se  per  causa  di  flogosi*  molto  più  se  cronica  o eccitata  inda  ra- 
da bevande  di  liquori  fermentati*  si  depongono  nel  tessuto  celluloso  mento  del 
delle  membrane  del  ventricolo  o linfa  coagulabile  , o fosfato  di  ventricolo 
calce*  ne  nasce  X induramento  calloso  12  di  esse  membrane,  tal- 


1.  R.  Fortis  , consultat.  et  respons. 
medicinal,  cent.  II. 

2.  Cleyer  , de  corporibus  sphaericis 
permultis  in  ventricolo  liumano  inven- 
tis  , in  Misceli,  acad.  nat.  cur.  dec.  II. 
ann.  1682.  ob9.  18.  Tab.  Ili,  fi".  5.  - — 
Schurig,  chylolog.  p.  442.  • — Geoffroy 
in  Journ.  de  médec.  7\  8 , . p.  244  e 
Samml.  medie.  IVahrnehm . i?.  8 ^ pa- 
gina 167. 

3.  Bulletin  des  sciences  mèdie,  no- 
vembr.  1829,  p.  382. 

4.  A.  Jodon,  diss.  de  hydrope  ventri- 
culi.  Lond.  1646.  — Gherli,  rare  osser- 
vazioni di  medie,  e chirurgia.  Cent.  2 , 
osserv.  43,  p.  237. — Nicolai,  Patholog. 
B.  1,  p.  183. 

5.  Cap.  XIX,  § LXX.  28. 

6.  Come  nel  beone  di  cui  sopra  al 
cap.  XXI.  § LXXX.  4. 

7.  Lentin  , Beobachtungen  ciniger 

KranJcheilen.  Gòtting,  1774.  p,  116. 


8.  Tenia  idatigena  di  Pallas;  cisti- 
cerco  di  Rodolphi. 

9.  Amatus  Lusitanus,  curat,  med.  cent. 
VII.  obs.  23.  — Brugmann , Verhandel. 
von  the  Holl.  Maatsch.  Deel.  12,  p.  18. 
— » Morgagni,  de  sedib.  et  caus.  niorb. 
epist.  XVI.  36.  — Portal  nota  a a 
Lieutaud,  anal.  med.  lib.  I.  obs.  100.  — 
G.  Breschet  , description  d'une  lumeur 
polypeuse  développée  dans  Uestomac , et 
parvenant  dans  le  duodenum  ( Bulletin 
de  la  f acuite  et  de  la  socie t.  de  méd.  de 
Paris.  1817,  p.  375).--  Beutner  , diss. 
de  polypis  ventricoli.  Berol.  1822. 

10.  Mùller  , merkwilrdige  Beobacht. 
von  ausgebro che nen  Armpolypen  (idra 
grigia);  in  Hufeland’s,  Journ.  der  prakt. 
Heilk.  B.  58.  1824.  Januar.  p.  57. 

11.  Cap.  XXII.  § LXXXIV.  3. 

12.  Cap.  XV.  § LI.  2.  3.  cap”*  XVIII. 
§ LXIII.  2.  — P.  Murdock,  case  of  the 
coats  of  the  stomach  changed  into  an 


Concrez. 
del  ven- 
tricolo 
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volta  anche  osseo1,  che  devesi  ben  distinguere  dallo  scirro  (col  quale 
dèi  resto  ha  comuni  i sintomi  e la  cura  ). 

IV.  Sospettiamo  pure  che  le  concrezioni  cosi  .ritrovate  nel  ven- 
tricolo 2,  come  le  vomitate3,  siano  anch’esse  un  effetto  della  gastrite, 
soprattutto  se  artritica,  ed  abbiano  una  certa  somiglianza  coi  loffi 
dei  podagrosi  ; quando  però  non  traggano  origine  dalle  materie  in- 
ghiottite : così  « Quarjn,  nell’ anno  4781  risanò  un  uomo  da  vomito 
cronico  coll’  avergli  dato  a caso  un  purgante , poiché  evacuò  per 
l’alvo  400 sassolini  e più:  in  seguito  poi  l’ammalato  confessò  che  du- 
rante l’estate  aveva  inghiottite  molte  cerase  insieme  con  delle  pietruz- 
ze:  da  quei  tempo  cominciò  quindi  a soffrire  cardialgia  e vomito  cro- 
nico 4.  Taluno  inoltre  che  soffriva  di  pirosi,  inghiottì  gran  copia  di 
assorbenti  testacei  ; e alla  fine  fu  preso  da  vomito  con  senso  di  peso 
al  diaframma,  e dopo  lungo  spasimo  morì.  Gli  furono  trovati  nello 
stomaco  moltissimo  calcoli  5.  — Le  concrezioni  poi  di  cui  parliamo 
possono  appartenere  anche  ai  calcoli  biliosi,  e ad  esse  si  dovrebbe 
applicare  la  cura  dei  calcoli  istessi.  Potrebbe  mai  per  avventura  di- 
lucidare questo  punto  la  patologia  comparata6? 


almost  cartilaginous  substance.  Philos, 
transact.  Y.  1749  p.  39.  — Thilenius  , 
medic,  chirurg.  Bemerk.  B.  1.  p.  20:2. 

1.  Walter,  anatomisches  Museum.  B. 
5,  p.  157.  N.  31-4.  — Webster.,  Fall  van 
knochigen  Auswiichsen  in  Magen.  dal 
London  medical  and  physical  Journ. 
Voi.  57.  p.  433  in  Gerson,  Magazin  der 
auslànd.  Literat.  d.  gesammt.  Heilk . B. 
13,  p.  494. 


4.  Oeggl  , diss.  de  vomitu.  Vindob. 

1783.  § X. 

5.  Se  ne  trovano  le  tavole  nel  Voi. 
IX  delie  Philosoph.  transact,  p.  171. 

G.  Rodolph,  Abhandl.  uber  die  Sterne 
in  den  kVirbelthieren  ( Verhandl.  der  k. 
preuss.  Akadern.  der  JVissensch.  Jahrg. 
1812— -13.  p.  181)  e Suckow  , Uber  die 
stcinartigcn  Concremente  der  TVirbel - 


thlere  mit  besonderer  Jiiicksicht  ciuf  die 

2.  Cap.  XIX.  § LXV1II.  3.  § LXIX.  3.  Haus-und  Landwirthschq/ts-Thiere  ( Ba - 

3.  Cap.  XXI.  ^ LXXX.  5.  Fornito  be-  dische  Anrtalen  fiir  die  gesammte  Heilk. 

zoardico.  A ter  Jahrg.  'iter  Hejt  p.  7). 
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DELLE  MALATTIE  CARCINOMATOSE  DEL  VENTRICOLO. 


S cu. 

Limiti  della  dottrina  e scritti. 

I.  Affine  di  non  distinguere  un  numero  di  malattie  maggiore  di  Limiti 
quello  che  si  può  conoscere  al  letto  degli  ammalati  , e per  non  con-  della  dot- 
fondere  fra  loro  malattie  che  , almeno  nelle  autopsie  , presentano  ll'iQa 
delle  differenze  , comprendiamo  in  un  solo  capo  , ma  senza  farne  un 
miscuglio  , le  malattie  che  derivano  dalla  degenerazione  del  ventri - 
colo,  specialmente  nei  vecchi , accompagnate  da  anoressia,  da  vo- 
mito cronico,  da  alvo  ostrutto,  da  tabe  e da  idrope;  le  quali  malattie 
sono  lo  scirro , lo  steatoma  , il  sarcoma,  il  cancro  ed  il  fungo  ema - 
lode  come  anche  il  midollare. 

IL  Per  la  dottrina  di  questi  mali  (che  giusta  il  costume  poco  lo-  Scritti 
devole  nei  compendii  di  pratica  medica  è compresa  nei  trattati  del 
vomito  ) servono  i casi  innumerevoli  forniti  0 dalla  esperienza 
di  nostro  padre,  0 dalla  nostra  propria,  0 raccolti  dagli  osservatori1, 

0 compresi  nei  comentarii  delle  accademie  2,  e nei  diarii  medi- 

i.  Benivienus  , de  abditis  morborum  Krankengeschichle  und  Leichenòffn.  N. 
causis.  cap.  36.  Schenk  , obs.  lib.  III.  163.  196.  — Krebs  , medicinisch.  Beo- 
obs.  2.  86.  87.  118.  131.  — Forestus  , bacht.  B.  2.  Heft  2,  ed  altri  che  citere- 
obs.  lib.  XVIII.  obs.  30. — Hildani,  obs.  mo  in  breve. 

cent.  III.  obs.  20.  — Zacuti  Lusitani  * 2.  Philosophical  transactions  Ff.  472, 

prax.  admir.  lib.  II.  cap.  5.  Salmuth  , V.  Leske  , auserl.  Abhand.  B.  3.  p.  198. 
obs.  cent.  i.  obs.  20.  — Blasius,  observ.  — Schwedische  Abhandlung.  1790.  2 tes 
rar.  obs,  9.  — Willis,  opp.  omnia.  T.  Quart.  N . 11  (Santessen)  , N.  12  (We- 
IL  p-  260.  — Harder,  apiarium.  p.  62.  string).  — Acta  soc.  med.  Hafniens. 

— Fantortus,  obs.  anatom,  med.  select.  1777.  Voi.  1,  p 72  (Berger).  — Histoi- 
obs.  14.  in  opusc.  p.  150.  — Hoffmann  re  et  mémoires  de  Vacadem.  R.  de  Vaca - 
ad  Poterii,  obs.  cent.  I.  cap.  24.  — dem.  R.  de  médec.  1776.  Hist.  p.  257 
Ruysch,  obs.  39.  — Heuermann  , opp.  (Andry).  — Ivi,  p.  266  (Jeamos).  • — 

T.  Ili  , p.  437.  — Berdot.  epistol.  ad  Mem.  of  the  medicai  society  of  London 
Hallerum  , scriptae.  Voi.  V.  p.  51.  — Voi.  5.  N.  16  (Harrison).  — Medicai 
Taylor,  mèdie,  essays.  boi.  2.  att.  25.  communications.  T.  6.  N.  28  (Sims).  — 
Hasenoehrl  , hist.  med.  morbor.  epid.  Ivi.  N.  29  (Smyth).  — - London  medicai 
Vindob.  1760  , p.  60.  — Stoll,  ratio  Journ.  1790.  F.  IV.  p.  343,  e Samml. 
medendi.  T.  I.  p.  212.  T.  III.  p.  356.  auserl.  Abbondi,  fur  pr.  Aerzte.  B.  14. 

Voelker  in  Schmucker’s  , vermischlen  p.  547  (Graves).  — Transactions  on 
Schrift . B.  2,  p.  240.  — Baader  j obs.  the  Physicians  in  Ireland.  1.  boi.  1. 
med.  incis.  cadaver,  illustrai,  obs.  17.  1817  (Cramptcn). — Verhandelingen  van 

— Chambon  de  Monteaux,  merkwiìrdige  de  Holl.  Maatschapp.  D.  9.  blÀòi  (Hour- 
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ci4:  giovano  poi  principalmente  le  dispute  patologico-anatomi-- 
che  2,  le  dissertazioni  inaugurali3,  e le  monografie  di  Gio.  M.. 
Pezold  4,  S.  Bleuland  5,  Fr.  Chardel6,  L.  Y.  Benech7,  e René 
Prus  8. 


§ CHE 

* 

Sintomi.  Autopsia . 

I.  Previi,  talvolta  per  molti  anni,  incomodi  di  digestione,  princi- 
palmente cardialgia,  soda,  nausea,  rutti,  ansietà  dopo  il  pasto,  alvo 


pe).  — Mém.  de  la  sociélé  de  médec. 
Voi.  4.  N.  4 (Halle).  — Commentar. 
Bononiens.  T.  II.  P.  I.  p.  157.  (Moli- 
nelli). — Memorie  delF  Academia  di 
Verona.  T.  5 (ZeviaNi)  , vedi  Weigel  , 
italiàn.  Biblioth.  B.  2.  St.  2,  p.  204.  — 
Verhandl.  der  v ereini g ten  àrztlichen 
Gesellscliaft  der  Schweitz.  1828  (Fuchs). 

— Ivi.  4829.  Erste  Hdlfte  (Schaefer). 

4.  Medicinisch.  chivurg.  Bibliothek 

von  Tode.  B.  3.  St.  4.  p.  494  (Sibbern). 

— Archiv  fiir  medichi.  Evfahrung  von 
Horn,  B.  3.  Si.  4,  p.  67  (Horn)  , B.  3. 
St.  4.  p.  77  (Erdmann),  p.  306  (Fritze), 
B.  6.  St.  2 (Erdmann).  — Medicinische 
Biblioth.  von  Blumenbach,  B.  3.  p.  44  5. 
(Lentin).  — Archiv  Jur  die  Geburtshùl - 
feu.  Kinderkr.  von  Starke.  B.  3.  p.  474 
(Treuner).  — Archiv  Jur  die  Physiolo - 
gie  von  Reil  , B.>  4.  p.  365  (Rade).  — 
Journ.  der  pr.  Heilk.  von  Hufelands, 
B.  27.  St.  4.  p.  85.  — Bheinisch-west- 
phàlische  Jahrb.  von  HàRLEss.  B.  9.  Si. 
2.  p.  60  (Wetzler).  — - Oesterreichische 
medie.  Jahrbiicher.  B.  43.  St.  3.  p,  446 
(Zangerl).  — ■ * Medicinische  Zeitung.  Ve- 
ra usg.  von  d°.m  Verein  fiir  Heilkunde 
in  Preussen.  iter  Jahrg.  4 832.  N.  4 3.  3. 
c.  — Journ.  de  médec.  T.  8 (Henny). 
T.  43,  p.  545  (Emanuel),  T.  55,  p.  203, 
208  (Lemomer).  T.  58  , p.  57  ( . . . ). 
T.  71 , p.  426  (Bertheau).  7\  86.  pa- 
gina 457  (Jemvis).  — • Journ . de  médec. 
continué  par  Corvisart  e Leroux.  Voi. 
4.  p.  4 95.  — Journ.  de  chirurgie  par 
Desault.  P.  /.  art.  43  (Brugulere).  — 
Bulletin  de  la  soc.  de  médec.  append, 
ad  Journ.  de  méd.  contili.  Voi.  44 , 
p.  4 54.  — Bulletin  des  sciences  médical. 
par  Ferusac.  T.  44.  4828.  p.  64  (Guil- 
lemard).  — Journ.  compiè mentair e des 
sciences  médical.  1827.  Juin.  p.  298 
(Bouillard).  — Bevue  médicale.  4 824. 
mai  (Bourdon). 


2.  Cap.  XIV.  § XLVII.  2. 

3.  Macneven,  diss.  de  raro  ventricidi 
casu.  Prag.  4760.  — Haller,  biblioth. 
chir.  p.  469.  — Richter,  diss.  casus  in- 
tumescentis  et  callosi  pylori  cum  tripli- 
ci hydrope.  Goett.  4764.  — Leveling, 
diss.  de  pyloro  carcinomatico.  Ingolst. 
4777.  — » Franz  , diss.  de  angustatione 
pylori  callosa.  Marb.  4796.  — Daniel, 
diss.  sur  le  squirre  de  Vestomac.  Paris, 
4 804.  — Karstens,  diss.  de  scirrho  ven- 
triculi.  Rilon.  1809.  — • C ermain  , diss. 
sur  les  causes  et  le  diagnostique  dii 
squirre  de  Vestomac.  Paris  4 817.  — 
Sharpey,  diss.  de  ventriculi  carcinoma- 
te.  Edimb.  4823.  - — Klaproth,  diss.  de 
scirro  ventriculi.  Berol.  4827. 

4.  Von  der  Verhdrtung  und  Veren - 
gerung  des  untern  Magenmundes.  Dresd. 
4787.  Cfr.  Rahn’s,  Brief ivechsel  mit  sei- 
nen  ehemaligen  Schiilern,  Ziirich.  4 790. 
2 te  Samml.  p.  404. 

5.  De  difficili  aut  impedito  alimento- 
rum  e ventriculo  in  duodenum  progres- 
su.  Lugd.  Batav.  4787.  Versione  tedesca 
(di  cui  mi  servo)  in  Janus  Bleuland  , 
anatom,  und  med.  Schriften  ilber  einige 
Krankheiten  der  Verdauungswerkzeuge. 
Breslau  , 4801.  p.  89. 

6.  Monographic'^  des  dégénerations 
squirreuses  de  Vestomac  fondée  sur  un 
grand  notnbre  cC observations  recueillies 
tant  dans  la  clinique  interne  de  l’école 
de  médecine  de  Paris  , quà  Vhospital 
Cochin.  Paris,  4 808.  Cfr.  Larmet,  rap- 
port sur  le  memoire  de  Mr.  Chardel  , 
in  Grapperon  , bulletin  des  sciences  mè- 
die ales.  T.  2.  p.  295. 

7.  Traile  des  concers  de  Vestomac. 
Paris , 4 824, 

8.  Becherches  nouvelles  sur  la  nature 
et  le  traitement  du  cancer  da  Vestomac. 
Paris , 4 828. 
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tardo,  borborigmi,  senso  di  animale  che  serpeggi  nel  basso  ven- 
tre1, manifestasi  finalmente  il  vomito 2,  prima  una  volta  al  mese, 
poi  ogni  settimana,  finalmente  ogni  giorno,  e spesse  volte  al  giorno  ; 
e ciò  ad  un  dato  e determinato  tempo  dopo  il  pasto.  Da  prin- 
cipio si  rigettano  vomitando  soltanto  i pasti  copiosi  e di  sostanze 
solide,  insieme  con  molta  pituita  duttile  -,  ma  si  ritengono  nello  sto- 
maco i pasti  scarsi , e le  sostanze  liquide.  Quindi  si  vomitano  o 
siero,  o materia  bruna,  negra  come  la  cioccolata,  o la  fuliggine,  con 
fiocchi  mucosi  3.  — Intorno  ad  un  vomito  mirabile  di  siero  nello 
scirro  del  ventricolo,  fu  narrata  a mio  padre  la  seguente  istoria 
di  malattia  dal  figlio  del  defunto , il  qual  figlio  era  stato  scolaro 
dello  stesso  mio  genitore,  ed  era  persona  rispettabile  sotto  ogni 
riguardo.  « Il  signor  Casanova  milanese , ipocondriaco  per  disgra- 
zie ne’  suoi  affari , divenuto  alquanto  turbato  d’  animo  , fu  preso 
da  vertigini , da  susurro  nelle  orecchie  e da  un  flusso  di  que- 
ste. Tre  anni  prima  che  morisse  lo  prese  anche  vomito  e offusca- 
mento di  vista.  Per  timore  di  colpo  apopletico  gli  veniva  posto  un 
setone  ed  un  fonticolo.  Quindi  subentrarongli  una  continua  mesti- 
zia , inquietudine  , facilità  all’ira,  frequenti  convulsioni , flati,  diar- 
rea, talvolta  costipazione  dell’alvo,  anoressia.  Sopraggiunse  anche  una 
specie  d’ impetigine  universale  che  davagli  molestissimo  prurito. 
Dopo  aver  mangiato  sentiva  peso  al  ventricolo,  per  cui  avversava  al 
cibo.  Gradatamente  i sintomi  s’  aggravano,  i rutti  si  fanno  più  mo- 
lesti , più  frequenti  le  convulsioni,  specialmente  di  notte.  Nè  gli 
giovano  le  bevande  spiritose  prese  assai  largamente,  nè  i rimedii 
oppiati  con  queste  commisti.  Lo  venne  a infastidire  anche  la  ten- 
denza al  vomito  ed  un  senso  di  stringimento  ai  precordii,  sicché  da 
una  minore  quantità  di  cibo  , e anche  sotto  i purganti  è preso  da 
vomito.  L’ammalato,  credendo  che  tutto  ciò  fosse  causa  di  convulsio- 
ni, usò  polvere  di  radice  di  valeriana  e di  china  in  buona  dose.  Fi- 
nalmente un  mese  prima  che  morisse  il  vomito  s ’accrebbe,  facendosi 
continuo.  L’alvo  è da  tempo  chiuso  , Purina  scarsissima,  violento  e 
rossa  e densa,  i rutti  molestissimi,  ingratissimi  ; singhiozzi,  borbo- 
rigmi; le  vertigini  si  accrebbero  a tanto  che  l’ammalato  derivava  or- 
mai da  queste  tutti  gli  altri  fenomeni  del  suo  male.  Dagli  stessi  me- 


4.  Un  sacerdote  luganese  affetto  evi- 
dentemente da  scirro  al  ventricolo  mi 
consultò  il  18  ottobre  4827.  INarravami 
che  la  malattia  cominciò  con  borborig- 
mi , ma  sì  forti  che  lo  obbligavano  a 
starsene  fuori  dalla  gente.  Tenne  dietro 
renitenza  d*  alvo. 

2.  Horn,  1.  c.  4 828.  Juli,  August,  pa- 
gina 597. 

3.  H.  Laub,  ex  schirrho  ventriculi  yo- 


rnitus  assumptorum  diuturnus.  Eph.  aead. 
nat.  curios,  cent.  IX.  X.  p.  265.  — Hel- 
wicHj  de  vomitu  per  aliquot  menses 
durante,  ex  ventriculi  angustia  , et  du- 
ritie  scirrhosa  circa  pylorum.  Acta  acad. 
nat.  cur.  Voi.  IV,  p.  427.  — Oeggl  , 
diss.  de  vomitu.  Vindob.  4783.  § 9 } et 
scriptores  fere  omnes  de  hoc  argumcnto 
(Cap.  XXI.  § LXXVII.  5). 
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dici  la  malattia  si  giudica  una  affezione  spasmodica , eviene  come 
tale  curata.  Gli  occhi  luridi,  l’alvo  chiuso,  le  feci  quasi  terree  , dure, 
poche,  le  emorroidi  gonfie  destano  sospetto  di  ostruzioni  al  fegato, 
onde  si  porgono  dei  risolventi.  Intanto  il  vomito  incalza  , ama- 
rezza in  bocca,  le  materie  vomitate  sono  di  un  colore  oscuro, 
fetide,  sedimentose,  gravi,  colorano  in  verde  il  rame,  e sono  molto 
abbondanti.  Si  prescrivono  purganti,  lasciando  da  banda  i risol- 
venti. Il  polso  è un  po’  frequente,  alquanto  duro,  ineguale,  quindi 
nasce  sospetto  nei  medici  di  latente  infiammazione  in  quest’  uomo 
prima  robusto.  Si  pongono  sanguisughe  all’ano  che  suggono  cinque 
oncie  di  sangue  in  circa.  Il  vomito  sembra  diminuire  sotto  i bagni 
e i fomenti  ali’  addome,  1’  urina  è più  chiara,  1’  alvo  più  obbediente 
ai  clisteri  : maggiori  i borborigmi.  Cosi  passano  venti  ore  senza 
vomito;  si  osserva  veramente  un  tumore  nel  ventre,  e il  sinistro 
ipocondrio  principalmente  è elevato.  Movendo  il  corpo , Y infermo 
sente  fluttuare  e cangiarsi  di  posto  il  peso;  anche  il  tumore  par  che 
si  porti  al  basso;  ma  per  la  mole  dell’  addome  1’  osservazione  è in- 


certa. Si  ripetono  più  urgenti  i rutti , producendo  ansietà,  e a que- 
sti si  accoppia  violento  singhiozzo;  ritorna  il  vomito  e in  un  impeto 
solo  vomita  unti  mirabile  quantità  d’acqua , minacciando  quasi  sof- 
locamento.  Si  purga  1’  alvo  con  rimedii  abbastanza  validi,  non  eccet- 
tuato Io  stesso  diagridio.il vomito  si  fa  più  raro,  etace  per  trent’ore, 
minore  è la  fluttuazione  nell’addome,  il  tumore  si  hi  più  basso  in 
questa  cavità,  e si  estende  fino  all’umbilico;  e le  urine  diventano  più 
copiose.  Alcuni  a questo  punto  sospettano  d’uno  scirro  al  piloro. 
Cresce  finalmente  il  tumore  del  ventre,  s’  accrescono  il  peso  e l’irri- 
tazione. Scompare  l’impetigine  dalla  cute:  l’infermo  non  trova 
requie;  tuttavia  può  tranquillarsi  un  poco  giacendo  sul  destro  lato. 
In  questa  posizione  però  si  agita  nel  sonno;  svegliato  è immerso  in 
profonda  tristezza;  la  macilenza  cresce  ogni  giorno;  ad  ogni  poca 
scossa  di  corpo  o d’animo  lo  prende  deliquio , la  cute  impallidisce. 
La  materia  vomitata  ora  è più  acida,  coi  sali  alcalini  produce  effer- 
vescenza, il  rame  presto  o tardi  è da  quella  inverdito.  Il  vomito  con- 
tinua, più  copioso  quanto  più  raro  avviene  ; i singhiozzi  più  mo- 
lesti, i flati  ingratissimi  e ognor  più  violenti;  deliquii  frequen- 
tissimi  ; di  tempo  in  tempo  convulsioni.  Finalmente  sotto  i consueti 
indiziila  morte  gli  dà  riposo.  La  mente  dell’infermo  fu  nei  suo  pieno 
vigore  fino  agli  estremi,  nò  poco  esasperò  il  fato  dell’infermo  il 
continuo  pensare  alla  sua  trista  situazione.  — Autopsia.  Ventricolo 
asoai  dilatato,  tuttavia  corrugato,  e pieno  di  flati 4.  Duro  il  piloro  , 


saigne  uni  1 emis %v^cemmen}  à Mr.  Las-  plus  d’un  mais  , en  rendait  chaque  jour 
rei  tame  qu untile  de  matiere.  nlus  dune  m'nto  finito  mniìèr-p  mrtfpn/ut 


noire  vomì  e 


L Certaine  <1  vantile  de  matiere  plus  d'une  piate.  Cette  matter 
por  une  femnie3  quij  depuis  beaucoup  d’eau,  de  V albumina 


•e  contenait 
un  acide 
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scirroso,  propagandosi  assai  il  tumore  nel  duodeno.  Leggiera  flogosi 
nel  ventricolo , e si  trova  molta  materia  fetente  in  questa  cavità. 
La  flogosi  dista  di  quattro  dita  dai  piloro.  Il  fegato  piccolo,  cor- 
rugato , pallido,  resistente  morbosamente  al  coltello.  Il  pancreas  of- 
fre una  mole  crassa  e dura.  Gli  intestini  vuoti.  Non  si  apersero  nè 
il  petto  nè  il  cranio!  » — Al  crescere  del  vomito  V alvo  si  fa  sem- 
pre più  tardo,  poi  assai  stitico  e finalmente  chiuso  affatto.  Già  i’a- 
spetto  dell’ ammalato  diventa  pallido , terreo,  giallastro,  e speci- 
fico 1 massime  circa  alla  condizione  degli  occhi.  La  cute  si  fa 
secca,  a guisa  di  pergamena,  bruttata  da  cloasma;  la  temperatura 
del  corpo  diminuita.  Il  polso  teso  , piccolo.  Subita  stanchezza,  do- 
lore all’  epigastrio  sotto  la  flessione  od  erezione  del  tronco.  Desi- 
derio di  solitudine.  Avversione  grandissima  ai  cibi,  specialmente 
carnosi  (eccetto  qualche  volta  la  selvaggina).  Difficoltà  talvolta  di  de- 
glutire 2.  Tanta  è la  macilenza  del  corpo , che  le  proprie  vesti  sem- 
brano tolte  ad  imprestito  da  altro  uomo  e da  uno  molto  grasso.  In 
moltissimi  la  voce  si  fa  acuta3,  si  lagnano  di  un  senso  di  peso,  di  ar- 
dore, e finalmente  di  dolore  all’epigastrio.  Ad  alcuni  sembra  che 
qualche  cosa  da  questa  regione  cada  sia  a destra  sia  a sinistra,  giu- 
sta che  si  voltano  o a destra  o a mancina.  A taluni  allora  piglia  il 
vomito4:  quasi  tutti  portano  la  mano  alla  regione  affetta.  Esplorata 
questa  regione,  bene  spesso  si  sente  una  durezza,  talvolta  contrazione 
dei  muscoli  addominali,  di  quando  in  quando  l’aorta  ventrale  batte 
più  del  consueto.  Altri  sono  tormentati  dalla  tosse,  da  salivazione, 
da  singhiozzo,  da  deliquii , da  veglia,  da  diarrea.  L5  edema  ai  piedi 
o f ascile , previe  urine  scarse  con  sedimento  roseo,  annunziano  il 
termine  della  vita  , che  per  Io  più  è desiderato  5. 


libre  , de  nature  organicjue,  et,  de  plus , 
elle  était  rendue  trouble  et  no  ir  atre  par 
la  suspension  d* une  matière  colorante 
d’ un  bruii  foncé , insoluble  dans  dean, 
soluble  au  contraire  dans  l* acide  sulfu - 
rique,  et  présentant , ainsi  dissoute  , une 
belle  couleur  rouge  s an guin  , semblable 
à celle  qui  offre  la  matière  colorante 
du  sang  dans  le  rnème  acide . Soumise 
à la  calcination  , elle  brulait  sans  se 
boursouffler , et  laissait  un  résidu  léger, 
de  couleur  rouge  de  briques  , compose 
dloxyde  de  Jer  au  maximum,  et  de  tra- 
ces de  phosphate  de  chaux  , comme  en 
fournit  la  matière  colorante  du  sang 
non  purifé.  Il  suit  de  celle  analyse  que 
la  couleur  noire  des  matières  vomies 
clans  certain  nombre  d’ affection  de  V e- 
stomac  est  due  à la  presence  d’un  ele- 
ment or ganique  qui  a la  plus  grande  ana- 
logie aree  la  matière  colorante  du  sang  » 
(Andral,  op.  c.  p.  399). 

Voi.  III. 

. 


1.  Abito  carcinomatoso. 

2.  Triller  j diss.  de  fame  lethali  ex 
callosa  oris  ventriculi  angustia.  Viteb. 

4750. 

•3.  Wetzler,  I.  c. 

4.  « Toutes  le  fois  que  le  malade  se 
conche  sur  le  còte  gauche,  la  bouche  se 
remplit  d’eau  qui  lui  semble  remonter 
de  l’estomac  et  alors  les  romissemens  se 
dèclarent  » (Cruveilhier,  I.  o.). 

5.  Sono  tra  loro  in  contraddizione  gli 
autori  circa  lo  stato  dell’animo  nelle 
malattie  carcinomatose  dello  stomaco. 
Così  Fuchs  (I.  c.) , tra  i sintomi  di  tali 
malattie  enumera:  « ein  momentanei  Er- 
Wachen  jenes  Seelenrermógens,  das  den 
stellerà  Tod  kornmen  sieht , und  ilin  ru- 
bi g erwartet.  « All’incontro  Cruveu,- 
hier  (I,  c.)  pone  tra  i sintomi  consueti 
di  scirro  al  ventricolo  inerzia  e dispera- 
zione. La  differenza  dipende  dall’indole 
particolare  dei  soggetti. 
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Autopsìa  II.  Nei  cadaveri  si  trovarono  : siero  nella  cavità  dell’  addome  , e 
spesso  molte  libbre;  il  peritoneo  infiammato4  ; il  ventricolo  or  dimi- 
nuito di  volume2,  ora  cresciuto  3;  affetto  da  edema  (nel  cadavere  di 
un  uomo  di  quarant’ anni  sottoposto  ad  autopsia,  T anno  4791, 
nell'  istituto  clinico  di  Pavia),  in  generale  ventricolo  quasi  carti- 
laginoso4; in  parte  duro,  in  parte  rammollito  5 , con  materia  ge- 
latinosa o simile  al  miele  nel  suo  tessuto  6,  e con  segni  di  flogosi 
quasi  sempre,  ma  più  raramente  intorno  al  luogo  affetto  da  scirro, 
con  scirro  nel  centro7,  alla  curvatura  minore8,  al  cardias9,  al 
piloro40,  il  quale  orificio,  eccettuati  pochissimi  casi  di  dilatazione44, 
era  quasi  oppilato  42  (e  ciò  talvolta  sì  strettamente,  che  nè  il  mer- 
curio 43,  nè  lo  specillo  44 , nè  Paria  45  potevano  passarvi)  chiuso  cioè 
da  un  corpo  cartilaginoso46,  da  una  glandola17,  da  tubercoli48,  da  un 
callo  e da  un  calcolo49,  da  un  tumore  20 , il  qual  tumore  era  tanto 
duro,  tufaceo 24  e prominente,  che  innalzava  V apice  della  cartilagine 


4.  Guillemard,  Bouillard,  11.  cc. 

2.  Palmer,  1.  c.  — Trovai  ventricolo 
diminuito  di  volume  allora  specialmente 
che  lo  scirro  occupava  o il  cardias  o le 
curvature. 

3.  Crampton  , Schaefer  , Zangerl  , 11. 
cc.  Cfr.  cap.  XV.  § LI.  N.  3. 

4.  Storce,  ann.  medicusl.  p.  4 51. — 
Bleuland,  I.  c.  p.  4 94.  — Cruveilhier  , 
I.  c.  ( « quelquesjois  la  portion  de  lJesto - 
mac  same,  n est  qu  urie  tiers  de  la  surfa- 
ce de  V estomac  »). 

5.  Horn  , Beise  durch  Deutschland . 

B.  3. 

6.  Andral,  1.  c.  p.  407. 

7.  Blasius,  I.  c. 

S.  Klaproth,  Beschreibung  einer  be- 
deutenden  Desorganisation  des  Magens 
mit  Abbildungj  in  Hufeland’s  , Journ . 
B.  61,  4829.  Januar.  p.  127. 

9.  Lecheverel  , observation  d’une 
squirrhe  au  cardia , aree  le  rapport  de 
Deschamps  e Double,  sur  cette  observa- 
tion. Sedileot,  recueil  period,  de  la  soc. 
de  méd.  T.  22,  p.  429.  147.  — Sandi- 
tort,  mus.  anat.  Voi.  I.  sect.  V.  p.  245. 
N.  47.  r 

40.  Andry,  Jearroi,  Harrison,  Pezold, 
Graves,  Brugulère,  ecc.  Più  spesso  di 
tutti  senza  dubbio.  Morgagni,  epist. 
XXIX.  6.  XXXVII.  20.  LXX.  5. 

44.  Rauch,  in  Vermischten  Abhandlun- 
&n  aus  dem  Gebiete  der  Heilk.  Zweile 
dammi.  Petersburg,  4 823  , p.  4 6G. 

4 2.  Du  Vfr.Ney,  observation anatomique 
sur  deux  eslomacs  humains  , dans  Vun 
desquels  le  priore  était  squinheux  et 


bouché  ; Mémoires  de  V acad.  lì.  de  méd. 
de  Paris , 4719.  Hist.  p.  42.  — Amilhon 
Journ.  de  méclec.  4 782,  p.437  e Sommi, 
auserl.  Abhandl.  fìlr  pr.  Aerzle.  B.  7. 
p.  518. 

13.  Morgagni  , op.  e.  epist.  XXX.  4 3. 

44.  Ne  tentai  Papplicazione  pm  volte 
invano. 

15.  L’anno  4 796  nell’ospitale  di  Vienna 
fu  aperto  un  cadavere  in  cui  non  si 
potè  neppure  far  filtrare  Varia  pel  pi- 
loro, tanto  era  chiuso  strettamente  da 
un  tumore.  (Dalle  memorie  paterne.) 

46.  « Un  corps  cartilagineux,  du  volu- 
me d’ un  bouchon  de  bouteille , et  con- 
tenant  dans  sa  substance  un  grand 
nombre  de  pointes  osseuses  , adhérail 

Jortement  par  V une  de  ses  extrémités 
aux  tuniques  de  V estomac , près  le  py - 
lore  , tandis  que  par  V autre,  il  Jais  ait 
saillie  dans  cette  dernière  ouverture  , 
qu  il  obliterali  et  empèchait  aitisi  le  pas- 
sage du  chime  au  duodénum.  » J.  Web- 
ster , dal  Journ.  des  progrès  , ecc. 
Trol.  5,  in  Ferusac,  bulletin , ecc.  no- 
vembr.  4828,  p.  296. 

47.  Velschius,  epist.  XL. 

4 8.  Morrison,  in  medicai  observ.  and 
enquiries.  Poi.  6. 

4 9.  Morgagni,  I.  c. 

20.  Meyer  in  Hufeland’s,  Journ.  tio- 
vemb.  4812,  p.  4 03. 

21.  Bartholirus,  hist.  anat.  cent.  II  , 
hist.  2.  — De  Blegna"  , zodiac,  gallic. 
4 679  , mens.  febr.  — Brancard  , anat. 
pract.  rat.  cent.  II,  obs.  400,  p.  300. 
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ensiforme  1 , e discendeva  nel  duodeno 2 come  I*  utero  in  vagina, 
òi  trovarono  anche  steatomi 3 , e sarcomi  4 alla  membrana  mu- 
cosa del  ventricolo,  ed  escrescenze  fungose  al  sistema  venoso  di 
lui5;  così  pure  masse  tuberose  bianche , azzurrine , con  macchie 
gialle  e brune,  tuberosità  contenenti  materia  simile  al  cervello 
ulcere  cancerose  7 ^ gangrenose  8 , con  perforamento  di  ventricolo  \ 
Si  offersero  alla  vista  anche  ipertrofia  tanto  della  membrana  mu- 
scolare di  esso  viscere  10,  quanto  dell’annesso  tessuto  cellulare 
assottigliamento  delle  membrane  12,  degenerazione,  se  devesi  pre- 
star fede  a ciò  che  vien  riferito13.,  dei  rami  gastrici  del  par  vago14,  e 
dilatamento  dei  vasi  linfatici , essendone  le  pareti  ingrossate  5.  Da 
ultimo  non  mancavano  insieme  scirri  e cancri  di  altri  visceri  15  so- 


prattutto dell  esofago  lb,  del  feg 


1.  CoHausen  , Commerc.  liter.  Norim- 
bergense.  A.  1743  hebd.  XVI,  p.  125. 

2.  Bouillard,  1.  c.  ob9.  4. 
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ventricoli  steatoma.  Frani.  1786.  — 
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61,  p.  130.  — Oberteuffer  , Museum 
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■ Preisler  , Salzburger  med.  chirurg. 
Zeitung.  1/93,  B.  1,  p.  438.  — Soem- 
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VII.  N.  3.  — Morgagni  , I.  c.  epist. 
XVI  , 36.  — Brugmans  , in  Verhandel. 
van  der  Roll.  Maatschapp . Deel  12, 
p.  15,  18.  — Baader,  1.  c.  obs.  42. 

o.  Cruveilhier  , 1.  c.  Livraison  1R. 
PI.  1.  fig.  1 . 

6.  Nasse,  Leichendfjnungen  zur  Dia- 
gnostic und  pathologischen  Anatomie. 
Erste  Beihe.  Bonn , 1821.  — Staub,  Fall 
eines  Magenmarkschw amines  nebst  Be - 
merkungen  einer  Symptomatologie  und 
Diagnose  dieser  Krankheil.  Hufeland’s, 
Journ.  1833.  august,  p.  1. 

7.  Bell,  system  of  dissectio ns.  Tab.  II. 

8.  Cruveilhier,  I.  c.  fig.  2. 

9.  Cap.  XXVII.  § CVI1I.  N.  8~ 

10.  Louis,  mémoìre  sur  le  ramollisse - 
meni  de  V e sto  mac.  Paris  „ 1826.  Cfr. 
Omodei-,  Annali  universali  di  medicina. 
T.  41,  p.  359.  — Bouillard,  I.  c. 

11.  Andral,  I.  c. 

12.  Che  in  caso  di  scirro  del  ventricolo 


i7f  del  pancreas  18,  della  milza 19, 


latente  le  membrane  contigue  talvolta 
fossero  attenuate,  fu  dimostrato  da  Hop- 
PENGAERTNER  ( HuFELANd’s,  Joiim.  1819 
oclobr.  p.  7),  Cfr.  Robbi  , der  Magen  , 
seine  Structur.  eco.  Leipz.  1823,  p!  128. 
Cfr.  cap.  XV.  § LI.  3. 

1 3.  « . . . dans  les  cas  les  plus « diffé- 
rens  d’ alteration  de  V estomac  , je  n’ai 
trouvè  aucune  difference  appréciable 
dans  la  couleur,  le  volume,  la  consistan - 
ce  des  nerfs  qui  s’y  distribuaient  »?  (An- 
dral, I.  c.  p.  418). 

13.  Prus,  I.  c. 

14.  Andral,  Le.  p.  417. 

15.  Fournier,  observation  sur  une  dia- 
these  squirrheuse  (Fune  partie  des  vi - 
scères  du  bas  ventre  et  parliculiérement 
de  V estomac.  SÉdillot  , recueil  period, 
de  la  soc , de  méd.  de  Paris.  T.  44,  pa- 
gina 55. 

16.  Taylor,  !.  c 

17.  BmaNcis  , case  of  morbid  anato- 
my ...  3.  case  of  scirrhus  of  the  pylo- 
rus accompainied  with  a tubercidaled 
liver.  Transact,  of  the  litter ar.  and 
phylosoph.  soc.  of  New -York.  Voi.  1 , 
p.  525.  — van  de  Keere  , observation 
sur  un  cancer  du  foie  et  de  V estomac. 
Journ.  universel  des  sciences  mèdicales , 
1825.  A out,  p.  206. 

18.  Haeder,  glandulae  ventricidi  scir- 
rbosae  cum  pylori  et  pancreatis  scirrho 
insigni.  Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec. 
II.  arm.  6,  1687,  p.  196.  — Zwinger,  de 
hectica  a scirrhositate  pylori  ac  pan- 
creatis proveniente  lethali.  Epbemerid. 
acad.  nat.  curios,  ann.  VII  e Vili  , pa- 
gina 208.  — Fuchs,  I.  c. 

19.  Naumburg  , in  Salzb.  medic,  chin. 
Zeitung.  1796.  B.  1,  p.  14, 


7i6  delle  malattie  carcinomatose 

degli  intestini,  specialmente  del  duodeno  1 2 e del  colon  trasverso 
del  mesenterio  3,  e dei  polmoni4. 

« C1V. 


Cause. 


Cause 

disponenti 


Cause 

eccitanti 


L Dispongono  alle  affezioni  carcinomatose  del  ventricolo:  un 
vizio  ereditario  : (così  Coiter  in  Schenk  dice  5:  « Che  se  nella  fami- 
glia dell’ammalato  non  troverai  vestigi  di  vizio  carcinomatoso  di  esso 
ventricolo,  troverai  quelli  di  carcinoma  alle  mammelle,  all’utero,  ai  te- 
sticoli, alle  labbra,  ecc.  » ) quindi  il  sesso  mascolino6  (verisimilmente 
nelle  donne  la  diatesi  carcinomatosa  attacca  più  facilmente  l’ utero  e le 
mammelle  viziate  da  parti  o crescenti  o mancanti.)  Altre  cause  dispo- 
nenti sono  l’età  senile7  (quasi  tutti  gli  ammalati  da  me  veduti  erano 
trai  cinquanta  e i sessant’  anni);  la  condizione  ignota  del  clima  : 
(giusta  le  mie  osservazioni  codesta  malattia  scirrosa  di  ventricolo  oc- 
corre assai  di  frequente  nell  ’Justria,  frequentemente  nella  Lo?nbar - 
dia,  meno  frequentemente  nella  Lituania  -,  il  che  reca  meraviglia  , 
poiché  in  quest’  ultima  regione  il  volgo  suole  abusare  delle  bevande 
alcooliche,  e la  plica  è fertile  produttrice  di  carcinomi.)  Della  fre- 
quenza poi  dello  scirro  del  ventricolo  nella  Normandia  fa  fede  Clo- 
quet 8.  Seguono  la  penuria  del  vitto,  come  tra  i contadini  di  alcune 
provincie  della  Lombardia ; così  pure  l’abbondanza  del  vitto  istesso, 
come  tra  gli  abitanti  di  Vienna,  la  vita  tanto  sedentaria  (principal- 
mente a corpo  piegato  innanzi  come  tra  i letterati  — ed  i calzolaj  ) 
quanto  laboriosa,  sicché  Dumas  ascrive  lo  scirro  del  ventricolo  tra  le 
malattie  dei  soldati 9. 

II.  Tali  affezioni  carcinomatose  vengono  eccitate  dalle  febbri 
intermittenti,  specialmente  se  lunghe,  trascurate  , e inopportuna- 
mente curate  colla  china;  o allorché,  avendo  amministrato  questo  far- 
maco a suo  tempo,  non  si  continuò  nè  quanto  era  duopo  , nè  colle 
debite  cautele. Sono  eccitate  inoltre  dai  patemi  d’animo,  principal- 
mente per  tristezza  in  affari  d’interesse;  dal  digiunare,  specialmente 
se  il  digiuno  fu  protratto  oltre  la  consuetudine.  Così  osservai  in  un  sa- 


1.  Gòritz,  pylorus  sclrrhosus  iteracjue 
tnlestinum  duodenum  et  pancreas  , loco 
tnlis  autera  calculus  in  vesica  fellea. 
Ephem.  acad.  nat.  cur.  cent.  VII  e Vili, 
p.  28  2.  — Winslow  , Vers.  einer  chir . 
Gesellschajt  in  Copenhagen. 

2.  Oeggl,  I.  c.  § 9. 

3-  Pohl  j panegyr.  medie,  de  callosi- 

ate  ventricoli  ex  potus  spirituosi  abu- 

su.  Lips.  1771.  1 


4.  Rust,  Magaz.  cit.  B . 30,  p.  356. 

5.  I.  c.  obs.  2. 

6.  Chardelj  I.  c. 

7.  Chardeu,  I.  c. 

S.  Bulletin  de  la  sode  té  de 

1810.  N.  7.  n.  d06. 
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cerdote  che  mi  consultò  il  giorno  42  di  febbraio  del  4833.  Quest’uomo 
di  cinquant’  anni  era  addetto  fin  dai  venti  anni  ad  una  chiesa  , dove 
celebrava  la  messa  di  buonissim’ora  alla  mattina;  e perciò  poteva  far 
colazione  per  tempo.  Da  due  anni  però  era  stato  trasferito  ad  altra 
chiesa,  dove  celebrava  la  messa  soltanto  circa  al  mezzodì , e perciò 
dovea  digiunare  sino  al  pranzo.  Da  lì  a poco  cominciò  a soffrire  mal 
di  stomaco,  manifestandosi  segni  non  dubbii  di  scirro  al  ventricolo. 
— Altra  causa  eccitante  è l’onanismo  (I  pochi  casi  che  mi  avvennero 
di  scirro  al  ventricolo  in  età  non  provetta,  erano  in  soggetti  dati 
all’  onanismo.  Così  avvenne  di  un  giovane  di  dici  otto  anni , che 
morì  nell’istituto  clinico  di  Pavia  il  giorno  46  di  febbraio  del  4794. 
Si  noti  però  che  quegli  era  scrofoloso  e abituato  a gravi  disordini 
dietetici.)  — Seguono  : il  costume  di  darsi  al  coito  dopo  il  pasto  , 
come  nella  maggior  parte  degli  infermi  da  me  visti  ; il  matrimonio 
da  vecchio;  e tra  i molti  esempii  basti  quello  di  Luigi  Frank, 
morto  di  scirro  al  piloro  in  Parma  l’anno  4825;  e ciò  per  aver 
sposato  una  giovane  pochi  anni  prima  dei  sessant  anni.  Quindi 
le  bevande  alcooliche  \ V abuso  dei  purganti  2,  e degli  acidi 3,  i nar- 
cotici , il  piombo  4,  il  fosforo  5,  la  soppressione  degli  scoli  emorroi- 
dali 6,  la  scomparsa  intempestiva  di  ulcere  7,  e di  impetigini.  — Io 
osservai  afflitti  da  scirro  al  ventricolo  molti  abitanti  della  Lombardia 


specialmente  per  voler  vincere  quell’erpete  eh  essi  chiamano  il 
salso . Essendo  anche  P imperatore  dei  Francesi  Napoleone  morto 
di  questa  malattia,  dalla  narrazione  di  lui  non  ne  verrà  biasi- 
mo, ma  lode  a mio  padre.  Ecco  il  racconto  dell  ex-imperatore  8.  — 

« Lei  dernière  foìs  que  je  fus  à Vienne , et  ni  è tai  l survenu  ime  petite 
eruption  à la  par  lie  poster  ieur  e dii  cou  ; c’élait  peu  de  chose,  mais 
ma  suite  s’en  inquiétait , me  pressait  de  recevoir  un  mèdecin  dont 
on  disait  merveillcs.  J y consenti s ; Frank  fat  appellò.  Il  me  tronca 
un  vice  dartreux , ime  maladie  grave.  J avais  besom  de  li  ailement 
preparatone , de  mèdicamens , de  drogues ; c ètait  ci  ne  plus  finir . 
Je  mandais  Corvisart...  J avais  dèfait  ma  eravate , il  examina. 
« Ah  Sire!  de  si  loin  pour  un  vésicatoire  que  le  dernier  mèdecin  eut 
applique  aussi  bien  que  moi?  Frank  extrava  gite  ; Vous  allez  à mer - 


4,  Pohl,  1.  poco  sopra  citato.  — Ab- 
rahamson  in  Meckel’s,  neiiem  Archw . B. 
4.  N.  34. 

2.  Fichot  , affection  squirreuse  du 
pylore  , gastrite  chronique  déterminée 
par  Vabus  des  mèdicamens  éeacuants. 
Bulletin  de  la  soc.  mèdie,  d’ emulation  à 
Paris.  Févriev,  4805. 

3.  Haller,  opusc.  patholog.  obs.  26. 

- — Goeritz,  Epb.  acad.  nat.  cur.  cent. 
Vili.  obs.  20,  p.  282.  Intanto  io  dubito 

ehe  dal  troppo  mangiare  cedrati  possa 


nascere  uno  scirro  allo  stomaco  comesfqui 
si  narra.  Ciò  piuttosto  mi  aspetterei  dal- 
1’ abuso  dell’elisir  acido  di  Haller,  d’aci- 
do nitrico,  muriatico  ossigenato  , ecc. 

4.  Voi.  III.  cap.  della  colica  saturnina. 

5.  HufelaNd’s  , Journ.  B.  7.  St.  3 , 
p.  414. 

6.  Cohausen,  !.  c. 

7.  Plater,  observ.  lib.  II.  p.  437. 

8.  Memo  ires  du  docteur  F.  Antom  ar- 
chi, ou  les  derniers  mo  mens  de  Napoleon. 
Paris,  4 825  , p.  262. 
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velile.  Ce  petit,  accident  tient  à une  vieille  eruption  mal  soignee , ei 
ne  resisterà  pas  à quatre  jours  de  vésicatoire.  » Il  ne  resista  pas 
en  effet , et  ne  se  reproduisit  plus : « Vousle  voyez,  me  dit  il,  en 
levant  le  dernier  appareil , voilà  à quoì  se  reduisent  les  terribles 
maladies  dont  cet  Allemand  vous  avait  gratifié.  » E per  certo  da 
questa  narrazione  non  ne  emergerebbe  vituperio  ma  lode  per  mio 
padre,  se  fosse  veritiera  : ma  al  contrario  è piena  delle  solite  men- 
zogne del  narratore  ! La  verità  presto  o tardi  si  saprà  A.  — Ultima 
causa  eccitante  carcinomi  al  ventricolo  diremo  le  violenze  esterne  , 
causa  che  Bourdon  giustamente  pone  fra  le  prime I.  2. 

HI.  Lo  scirro  del  ventricolo  ha  la  sua  sede  nel  sistema  dei  vasi  linfa- 
tici (verisimilmente  in  soggetti  vecchj  fino  dalla  gioventù  predisposti 
dalle  scrofole  all*  artritide)  ; il  sarcoma  e lo  steatoma.  — Nel  tessuto 
cellulare  intermedio  alle  membrane  del  viscere;  il  fungo  ematode 
nelle  vene,  ed  il  fungo  midollare  nei  nervi  , l’influenza  dei  quali 
nel  produrre  le  malattie  carcinomatose  dello  stomaco  devesi  cer- 
tamente tenere  in  molto  conto.  Prus  ^ crede  che  lo  scirro  sia 
« une  alteration  de  nutrition3  et  quelques  fois  de  secretion  , d une 
ou  de  plusieurs  membranes , et  couches  cellulaires  de  ce  viscère  3 al- 
teration necessairement  lièe  à une  modification  de  sy  stèrne  nerveux 
qu  on  pourrait  appeller  irritation  nerveuse.  » Lo  scirro  almeno  sem- 
bra doversi  ascrivere  piuttosto  a vitalità  deficiente  in  parte  , che 
ad  una  condizione  di  lei  infiammatoria  ^ , che  se  sopravvenendo 
delle  violenze  esterne  ed  altre  cause  irritanti , si  eccita  in  questo 

caso  la  flogosi,  a questa  devesi  ascrivere  il  passare  dello  scirro  in 
ulcera  cancerosa . 


§ cv. 

I 

Diagnosi 

I.  La  diagnosi  delle  malattie  carcinomatose  del  ventricolo  è 
triplice : riguarda  cioè:  4.°  la  definizione  della  malattia  in  genere; 

la  determinazione  della  sua  sede  particolare  ; o.°  finalmente 
la  distinzione  delle  malattie  comprese  sotto  il  nome  di  carcinoma, 
a distinzione  cioè  tra  il  carcinoma  stesso,  Y induramento  semplice  e 
1 ulcera  benigna. 

II.  Che  la  stessa  definizione  generale  delle  malattie  carcinorna - 
tose  del  ventricolo  sia  difficile,  lo  si  intende  tosto  da  ciò  , che  tali 
malattie  lurono  talvolta  scoperte  nel  cadavere , mentre  in  vita  non 


Per  mezzo  dell'  opera  Mémoires 
Oiographiques  de  Joseph  Frank.  Ourra - 
ge  postnume. 


c2.  I.  c. 

3.  I.  c. 

/l'  Volume  IV.  capo  del  carcinoma* 


I 


DEL  VENTRICOLO  719 

se  ne  era  avuto  alcun  indizio1;  e perchè  inoltre  quando  queste  erano 
palesi  nel  vivente  furono  giudicate  per  tutt’  altra  malattia.  Somma 
fallacia  infatti  offrono  i segni  delle  malattie  carcinomatose  del  ven- 
tricolo, principalmente  se  si  considerano  separate.  Così  il  tumore 
esterno  alla  regione  epigastrica  non  manifesta  con  indizio  abba- 
stanza sicuro  nè  la  malattia  nè  il  luogo  affetto  , mentre  l’ aria 
stessa  può  estendere  il  ventricolo  fino  ad  un  volume  enorme2. 
Al  contrario  se  dalla  durezza  esterna  vicino  all’ombelico  credendo 
alcuno  esservi  uno  scirro  all*  omento  , ritrovò  quel  vizio  nel 
ventricolo  , il  quale  era  disceso  fino  all*  umbilico  3.  Il  vomito 
di  materia  atra  simile  alla  cioccolata  od  alla  fuliggine  che  da  un 
autore  assai  benemerito  della  diagnosi  fu  dichiarato  per  segno 
certissimo  di  scirro  al  ventricolo4,  occorre  anche  in  altre  malattie, 
dietro  avviso  di  un  sommo  maestro  della  scienza  medica.  Morgagni 
infatti 5 * ci  avvisa  che  « anche  coloro  che  non  sono  affetti  da  alcun 
tumore  di  questo  genere  (scirro,  cancro,  ecc.)  vomitano  materie  ne- 
rissime. » — Il  che  io  osservai  più  volte,  e specialmente  nel  principe 
Esterhazy  morto  in  Como  il  25  novembre  del  4833.  Egli  aveva  un 
ventricolo  sanissimo,  ma  il  fegato  affetto  da  steatoma  e da  tubercoli, 
e l’intestino  colon,  ove  si  unisce  col  retto,  canceroso  e perforato. 
Eppure  aveva  vomitato  materie  nere  ! - — Il  senso  di  verme  ser - 
pegyiante  nell’  addome  fece  credere  che  esistesse  scirro  al  ven- 
tricolo, mentre  era  la  tenia  6 ; così  pure  la  pulsazione  addominale 
fé*  credere  scirro  un  aneurisma  dell’  arteria  celiaca  0 dell’  aorta  7.  — 
Consigliamo  adunque  a tener  conto  esattissimo  dell’  avversione  pel 
cibi,  della  somma  macilenza  del  corpo,  e dell’abito  specifico  dell’  am- 
malato. Si  potrebbero  aggiungere  la  secchezza  della  cute  , il  fre- 
quente cloasma,  1*  urina  scarsa  , con  sedimento  roseo,  e la  grande 
disposizione  all’idrope,  se  questi  sintomi  non  accompagnassero  anche 
tante  altre  malattie  croniche. 


1.  Halle,  observation  sur  deux  ouver - 

tures  de  eadavres  qui  ont  pi  esentò  des 
phénomènes  très  di/Jérens  de  ceux  que 
semblait  annoncev  la  maladie.  Obs.ière: 
induration  squirreuse  des  membranes 
de  V estomac  (II is  lo  ir  e et  rnémoires  de  la 
soc.  li.  de  médecine.  1780  e 1781.  Hist. 
p.  269).  E Pemberton,  come  già  Ennio, 
scoperse  in  uomo  morto  per  malattia 
deli’ arteria  aorta,  scirro  e cancro  al 
ventricolo  di  cui  in  vita  non  diede  mai 
sospetto  ( A practical  treatise  on  various 

diseases  of  the  abdominal  viscera.  3. a 

ediz.  London j 1811.  chap.  7).  — > « Non 

vi  fu  chi  avvertita  avesse  doglia  o viva 

o muta,  o gravezza  all’epigastrio,  nè 

difficoltà  a piegareo  raddrizzare  il  tron- 


co, o colpo  di  singultire,  o vomito,  o 
dolor  pungitivo,  nella  persona  del  pro- 
fessore Brugnatelli  tolto  alle  scienze  per 
ulcere,  oltre  il  pollice  , presso  la  foce 
cardiaca  » (Dalmazzone  sul  vomito  nero, 
nel  Repertorio  medico-chirurgico-farmac. 
di  Torino,  1824.  ottobre.  N.  58). 

2.  Morgagni, op.cit.epist.  XXXVIII.  22. 

3.  Languth,  I.  c. 

4.  Wichmann  , ldeen  zur  Diagnostic. 
' 'ite  Aufl.  Hannover  1800,  p.  165. 

5.  Epist.  XXX.  3. 

6.  Non  mi  ricordo  bene  ove  l’abbia 
letto. 

7.  Hufeland’s,  Journ.  B.  43.  Hugust. 
1816,  p.  130. 
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Detenni-  III.  Di  gran  lunga  ancora  più  difficile  è il  determinare  la  sede  par- 
nazione  ticolare  del  vizio  carcinomatoso  del  ventricolo.  Sospetterai  che  lama- 
delia  sec!e  lattia  sia  al  cardias,  se  la  deglutizione  è più  o meno  impedita1;  se  il 
particoIaievormto  nasce  non  molto  dopo  Y ingestione  degli  alimenti  ; se  le  ma- 
terie vomitate  sieno  cibo  non  mutato  che  dalla  masticazione  ; se  lo 
spirito  di  vino  deglutito  goccia  a goccia  giunto  allo  scrobieolo  del 
cuore  vi  desta  quel  senso  che  desterebbe  se  fosse  versato  in  un  oc- 
chio 2 ; se  eccita  il  singhiozzo,  se  manchi  la  voce 3 * * e l’ammalato  si  mo- 
stri oltremodo  in  preda  a disperazione  — ricordiamoci  nello  stesso 
tempo  che  tali  sintomi  possono  presentarsi  anche  nelle  malattìe  del 
diaframma 5 e specialmente  de\Y  esofago.  6,  la  cui  morbosa  dilatazio- 
ne 7 inoltre  deve  essere  il  necessario  effetto  degli  ostacoli  che  impe- 
discono T adito  allo  stomaco.  Potrà  nascere  sospetto  di  centrale  affe- 
zione di  ventricolo-,  se  il  tumore  si  manifesti  alla  regione  epigastrica, 
se  il  dolore  si  manifesti  all*  alzare  e piegare  del  tronco  , se  1’  alvo 
sia  chiuso  meno  di  quello  che  suol  avvenire  nelle  altre  malattie  car- 
cinomatose dello  stomaco  -,  anche  se  il  vomito  molesti  meno  del  so- 
lito, ma,  quando  prende,  non  cessi  prima  che  il  ventricolo  sia  vuotato; 
se  la  cardialgia  si  accresce  tosto  dopo  il  pasto  (soprattutto  se  di  cibi 
di  difficile  digestione),  e dopo  aver  bevuto  liquori  fermentati,  al  can- 
giarsi repentino  dello  stato  atmosferico,  e,  più  che  tutto,  giacendo  sul 
lato  destro;  e se  la  deglutizione  non  è impedita8; — con  questa  con- 
dizione però  che  si  abbiano  sempre  presenti  anche  le  malattie  del 
pancreas j dell 'omento,  e del  colon  trasverso  ( che  d'altra  parte  non 
lasciano  di  consociarsi  colle  malattie  carcinomatose  del  ventricolo 9). 
Si  arguirà  1 esistenza  di  un  vizio  carcinomatoso  al  piloro , il  più  co- 
mune di  tutti , quando  il  vomito  prende  lentamente,  e alla  fine  (se 
1 orifizio  non  resta  immune  o dilatato10)  molesta  continuamente  dl,  e 
ciò  periodicamente  un’  ora  o due  , fino  alle  quattro  dopo  il  pasto  ; 
quando  le  materie  vomitate  si  vedono  già  più  o meno  cangiate  in 
chilo;  quando  Y alvo  è pertinacemente  chiuso  ; quando  il  dolore  si 
sente  protondamente  verso  l’ ipocondrio  destro , o si  fa  sentire  a 


1 * Coiter  vide  uno  scirro  in  una  don- 

na all  orificio  sinistro  del  ventricolo  , 

che  eccedeva  la  grossezza  d’un  pugno  , 

ed  era  morta  di  fame  e d’impedita  de- 

glutizione (Schenk,  I.  c.  obs.  2). 

2.  Th.  Simson,  de  re  medica  diss.  IV., 
ediz  nuova  per  cura  Schlegel.  Jenae  e 
Lipsiae  1771,  p.  140.  — SVG.  Vogel, 
aUSe  me  me  medìcinische  diagnostische 

inters uchungen.  Slendal,  1824,  p.  132. 

3.  Cardel,  1.  C. 

. ; • • « le  désespoir  du  malade  ri  est 

jamais  p us  considércible,  et  surtoutplus 
permanent , que  lorsque  la  maladie  can - 


céreuse  affecle  le  cardia  » (Cruveilkier 
1.  c.). 

5.  Voi.  II.  — Portal,  cours  d’anat. 
luéd.  T.  5,  p.  2 01. 

6.  Cap.  Vili.  § XXIII.  1. 

7.  Cap.  X.  § XXVIII.  2. 

8.  Shirley  Palmer’s,  Versiteli  einer 
Diagnoslik  der  Centrahnagenaerenge — 
rung  , dal  Medicai' chirurgie  al  Journ . 
in  Hufeland’s  , Journ . B . 43  * p.  122  , 
1816.  August. 

9.  Cardel,  Palmer,  11.  cc. 

10.  § CHI.  5. 

1 1 . Hauch,  I.  c. 
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questa  regione  istessa  un  senso  ingrato  di  peso  , e quando  !a  tabe 
cresce  continuamente  ; — non  dimenticando  però  che  in  questo 
modo  istesso  affliggono  Y ammalato  anche  le  affezioni  del  fegato 
e dell’  intestino  duodeno } che  spesso  esistono  contemporanee  4.  Si  ri- 
tenga inoltre  che  i sintomi  or  ora  enumerati  si  presentano  quando 
il  piloro  è chiuso  da  pseudo-membrane2,  da  vene  varicose  3,  da  spa- 
simo 4,  da  una  moneta  5,e  da  altri  corpi  estranei  (che  talvolta  esi- 
stono nello  stomaco  insieme  collo  scirro  6),  e dai  visceri  contigui  in- 
grossati, cioè  dal  fegato,  dal  prancreas , dal  mesenterio  7. 

IV.  Le  malattie  carcinomatose  del  ventricolo  si  distinguono  dai 
semplice  induramento  e dell’  ulcera  benigna  del  medesimo  viscere  , 
considerandone  l’origine,  la  sede  e 1’  esito  8.  Queste  ultime  infermità 
nascono  da  flogosi,  senza  distinzione  d’età  e di  costituzione  dell’am- 
malato  ; e si  sviluppano  nel  tessuto  cellulare  intermedio  alle  mem- 
brane dello  stomaco  , in  causa  della  linfa  coagulabile  ivi  deposta.  Il 
semplice  induramento,  quando  non  avvenga  per  caso  in  corpo  di- 
sposto alle  affezioni  carcinomatose , non  passa  mai  in  ulcera  can- 


Distinz. 
dei  vizii 


1.  Swieten,  T.  II.  § 653.  — Stoll  , n" avoit  sans  doute  été  que  bouché  par 

rat.  rripd.  T.  Ill,  p.  384.  des  concretions  que  les  vomissemens  ont 

2.  § CIII.  2.  pu  detacher . N’est  il  pas  arrive  à Ve - 

3.  « Un  homme  que  j’ ai  soigné  avoit  gard  de  ce  matade  ce  qui  a lieu  dans 
éprouvè  des  vomissemens  affreux  pen * ceux  qui  ont  peine  à respirer  , par  de 
dant  plus  de  deux  mais  j il  avoit  rendu  fausses  membranes  formées  dans  les  voies 
pendant  quelque  temps  des  matières  gii-  aériennes , dans  le  croup  et  cantre  le • 
sdtresj  fétides , par  la  bouche  et  par  les  quel  on  prescrit  tous  les  jours  les  vomì- 
selles  : depuis  plus  d’ un  mois  le  malade  ti/s  ave c succès  ? » (Portal,  I.  c.  p.  205). 
nalloit  point  à la  garde-robe  j il  vo-  4.  <s  J’ai  vu  le  pylore  enlouré  de  vais- 
missait  tout  ce  quii  prenoit  , maigris - seaux  variqueux,  dont  plusieurs  s’àten- 
soit  à vue  dà oeil , et  ses —forces  dimi-  doient  dans  V estomac  et  dans  le  duodà- 
nuoientj  on  craignoit  de  le  perdre  en  nutn  (Portal,  I.  c.  p.  204). 

peu  de  temps,  lorsqu’un  de  ses  amis  lui  5 « On  ne  doit  pas  non  plus  douter 
conseilla  de  prendre  une  prise  de  pou-  que  le  retrécissement  du  pylore  ne  sur - 
dres  angloises,  ou  de  James : ce  qui fut  vienile  dans  Les  affections  spasmodiques 
fait . Le  malade  vomit  à diverses  reprises’,  et  ne  soil  V effet  des  contractions  vio- 
il  eut  trois  heures  après  des  douleurs  lentes  des  fibres  musculaires  et  circu- 
de  colique  qui  furenl  suivies  d’une  laires  de  V orifice  du  pylore  et  du  duo • 
excretion  de  matières  fécales  dures  et  dènum  : or  alors  les  bains  , les  humec- 
noires  en  petite  quantità,  recouvertes  de  tans,  les  relàchans , les  caimans  prediti - 
matières  blanches  concrètes  , comme  de  ront  d’utiles  effets  v>  (Portal  , I.  c.  pa- 
inembranules.  Aprés  cette  évacuation , la  gina  206). 

region  du  pylore  parut  plus  souple.  Le  6.  Kerkring  , obs.  ann.  4.  — Morga- 
malade  voulut  reprendre  le  lendemain  gni,  epist.  XXX.  13. 

une  seconde  prise  de  la  mème  poudre  , 7.  Boutllard  ( 1.  c.  p.  308  ) riferisce 

les  vomissemens  Jurent  plus  doux  j les  un  caso  di  scirro  al  piloro  con  nuclei 
secretions  par  les  selles  plus  abondan-  d’uva  e di  prugne,  che  chiudevano  sem- 
tes  j il  rendit  une  très  grande  quantità  pre  più  l’orifizio  del  medesimo. 
de  matières  concrètes,  comme  la  radure  8.  Andral  ( I.  c.  ) che  rigetta  questa 
de  boyaitx  j les  dàjections  par  le  basse  distinzione  alla  p.  403,  la  ammette  alla 
ràtablirent , et  le  malade  guàrit  d’ une  p.  418. 
pràtendue  obliteration  du  pylore  , qui 

Voi.  III. 
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1 22  DELLA  TABE,  DELL’IDROPE,  DEI  POLIPI, 
cerosa;  e l’ulcera  semplice,  come  dicemmo4,  può  cicatriz- 
zarsi. Al  contrario  le  malattie  carcinomatose  del  ventricolo 
hanno  origine  da  una  disposizione  spesso  ereditaria  , in  seguito 
per  lo  più  a scrofole  . ad  artritide , ed  accompagnate  talvolta 
da  scirro  o da  cancro  di  altre  parti  ; ed  hanno  la  loro  sede  primaria 
nel  sistema  dei  vasi  linfatici.  Lo  scirro  passa  in  cancro2,  e il  cancro 
produce  la  morte.  Quel  passaggio  si  arguisce,  se  il  ventricolo  ( dopo 
colpi  violenti,  massimamente  esterni,  disordini  dietetici  ed  uso  di  far- 
machi irritanti)  prima  senza  dolore,  poi  dopo  il  pasto  è tormentato 
da  ardore  intollerabile  ; se  inopinatamente  sopravviene  ematemesi,  e 
subentra  la  febbriciatola  etica.  Vuoisi  che  quando  i dolori  di  ven- 
tricolo sono  violenti  dinotino  non  il  cancro  di  esso , ma  il  fungo  mi - 
dottare  (genere  di  malattia  per  certo  dolorosissimo  3);  ma  dietro  ia 
nostra  propria  esperienza4,  e confortati  dai  precetti  di  un  grand’uomo, 
pensiamo  piuttosto  che  il  dolore  nelle  malattie  carcinomatose  del  ven- 
tricolo sia  un  indizio  non  sicuro  5 , e la  distinzione  tra  ulcera  can- 
cerosa e fungo  midollare  assai  ambigua  6.  Più  sicura  per  certo  è la  * 
diagnosi  del  fungo  cmatode.  per  l’esistenza  del  quale  conchiudiamo 
abbastanza  sicuramente  , allorché  tra  i sintomi  generali  delle  ma- 
lattie carcinomatose  del  ventricolo  primeggia  1’  ematemesi . 

' s evi. 


Prognosi.  Cura. 

Prognosi  I.  Le  malattie  carcinomatose  del  ventricolo  , quando  sono  giunte 
a tal  punto  da  potersi  conoscere  manifestamente,  eludono  ogni  ri- 


4.  Cap.  XXIV.  § XCVIIL- 4. 

2.  I!  giorno  20  maggia  1829  vidi  in 
una  vecchia  tutti  i segni  di  scirro  del 
ventricolo  , ed  insieme  di  cancro  alle 
narici. 

Horn’s,  Archiv.  Sept.  Octobr.  4 828, 
p.  7,5-3.  — Graefe  uncl  Walther.  Journ. 
fiir  die  Cnirurg.  und  Augenheilk . B. 
44.  Ileft  3.  lì.  4 5.  He  ft  4. 

4.  Staub,  I.  c. 

5.  Andrai.  (I.  c.  p,  430),  dice:  « Far- 
mi les  indivi  dus  chez  lesquels  nous  avons 
constate,  après  la  mori  , V existence  de 
differ entes  Jbrmes  du  cancer  gastrique  , 
s°it  induration  sqwrrheuse  ou  encèphu- 

oicle  des  tissus  subjacens  à la  muqueu- 
sf  ’ s°à  vegetations  fongeuses  , cérèbri- 
joi  mes  de  celle  membrane  , soil  exulcé- 
rations  a ve  a destruction  profonde  des  tis - 
",,s  ’ ef  fon(t  constilué  par  le  foie  ou  le 


pancreas  j parmi  ces  indivi dus  , disons 
nous  les  uns  nont  jamais  accuse  de 
douleur  a V epigastre  j chez  d’autres  , 
elle  ne  consistoit  que  dans  un  sentiment 
de  gene  et  de  pesanteur  habituelle  vers 
cette  ré  gioii  j ailleurs  la  pression  seule 
la  Jaisoit  naìire  , tandis  que  , d’autres 
fois,  V epigastre  pouvoit  ètre  impunément 
comprime.  Chez  plusieurs  malades  , la 
douleur  ne  naissail  que  lorsque  des  ali- 
mens  avoient  été  introduit  dans  Vesto - 
mac.  » 

0.  « J'ai  longtemps  admis  cette  distin- 
ction j mais  j’avoue  que  des  recherches 
plus  sui  vies  m’en  ont  démontré  tout  l’ar- 
bitraire.  Dans  la  plus  part  des  cas  , on 
volt  se  confondile  par  des  nuances  in- 
sensibles  les  deux  lis§us  dits  squirrheux 
et.  encéphaloides  « (I.  c.  p 405 >. 
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medio  finora  conosciuto.  Imperciocché  gli  esempj  di  guarigione  van- 
tati (specialmente  dai  fautori  dei  rimedj  specifici),  li  ascriviamo  per 

10  meno  ad  errore  commesso  nella  diagnosi.  Per  non  commetterne 
però  un  altro  nella  prognosi,  benché  la  malattia  sia  accompagnata  da 
vomito  pertinace  e da  altri  sospetti  indizj  di  carcinoma  latente  nello 
stomaco,  non  la  dirai  mortale,  se  1’  età  dell5  ammalato,  la  sua  stirpe 
e la  sua  macilenza  non  attestino  insieme  l’esistenza  del  vero  scirro; 
oppure  gli  spasimi  di  ventricolo  e la  lenta  febbre  etica  non  provino 
la  conversione  del  medesimo  in  ulcera  cancerosa.  Imperocché  avviene 
talvolta  contro  ogni  aspettazione  che  in  soggetti  ancor  giovani,  e 
d’altronde  sani,  la  causa  morbosa  che  ha  sede  nel  ventricolo  venga  o 
vomitata  o per  altra  parte  espulsa,  cosicché  l’infermo  o risana,  o al- 
meno resta  libero  da  malattia  di  stomaco.  Gourraud1  narra  di  uno 
steatoma  rejetto  per  vomito  ; ed  io  conobbi  una  dama  comasca  d’alta 
stirpe,  di  settant’  anni , che  presentò  moltissimi  sintomi  di  scirro  di 
ventricolo  uniti  ad  assoluta  avversione  ai  cibi.  Ecco  che  all’impen- 
sata vien  colpita  da  insulto  pseudo-apopletico;  ed  immantiuenti  il 
ventricolo  risanò  e sentì  la  fame.  Così  visse  ancora  per  quattro 
anni,  finché  ripetuti  colpi  apopletici  la  estòlsero.  — D’  altra  parte 
le  semplici  molestie  intorno  allo  stomaco  2,  e molto  più  le  gravi  car- 
dialgie 3,  saranno  sempre  sospette  in  quanto  all’  esito,  allorché  l’età, 
la  famiglia,  ec.  favoriscono  lo  sviluppo  delle  malattie  carcinomatose. 

11  passaggio  dello  scirro  del  ventricolo  in  ulcera  cancerosa  dipende 
molto  da  circostanze  accidentali , e principalmente  dal  regime  die- 
tetico 4.  Nè  questo  passaggio  in  ulcera  cancerosa  è necessario  perchè 
si  pronostichi  un  funesto  fine  5. 

II.  Purché  non  ammetta  alcun  dubbio  la  diagnosi  di  vizio  carci- 
nomatoso al  ventricolo  , manifestandosi  più  che  tutto  nell’  infermo 
o anoressia,  o dispepsia,  o cardialgia,  o vomito  , od  alvo  chiuso  , si 
possono  scegliere  i più  miti  tra  i farmachi  raccomandati  contro  que- 
ste malattie6;  ma  sempre  con  prudenza,  affinchè  non  nuocano 
alle  malattie  per  avventura  latenti  Nuocono  allora  gli  emetici 7 , 
nuocono  gli  stomatici , i carminativi,  in  una  parola  i riscaldanti , 


1.  3 our n.  de  méd.  T.  8 5. 

2.  Bleuland  (I.  c.  p.  10-4  ) assai  giu- 
stamente ci  avvisa,  che  da  stomaco  an- 
cor vegeto  e capace  di  vincere  Posta- 
colo  di  scirro  piccolo  ed  incipiente  si 
devono  aspettare  pochi  indizj  di  lesa 
salute. 

3.  Beziat  , observations  sur  des  car - 
dialgies  chroniques  les  pLhs  graves.  Obs. 

lè/’e  lietrécissemenl  squirrheux  da  py- 
lore  ( Amiales  de  la  soc.  de  medec.  pra~ 
tiq.  de  Montpellier.  7’ . 23  „ p.  5). 


i.  c«  Une  des  causes  les  plus  Jréquen~ 
les  de  la  transformation  du  squirre  dii 
p flore  en  cancer  , c’est  la  présence  des 
alimens  et  malières  Jecales,  qui  accrois- 
sent  L’ irritation  et  ulceration.  » 

5.  Poiché  spesso  nei  cadaveri  non  si 
rinviene  che  io  scirro. 

6.  Ai  capi  corrispondenti. 

7.  a Sie  schaden  mehrentheils  unend - 
lich . »?  Bleuland,  I.  r.  p.  105. 
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benché  da  principio  (specialmente  nello  scirro  del  piloro)  sembri  che 
giovino  , verisimilmente  eccitando  il  ventricolo  a vincere  V osta- 
colo. Recano  danno  similmente  gii  ossidi  metallici  , soprattutto  il 
magistero  di  bismuto  ; così  pure  i narcotici , non  eccettuato  il  conio 
maculato,  che  del  resto  si  può  applicare  in  forma  di  empiastro  allo 
scrobicolo  del  cuore  : noi  però  usammo  ben  cento  volte  e più  questo 
farmaco  sempre  inutilmente,  e talvolta  con  danno.  Stando  le  cose  in 
questi  termini,  bisogna  attenersi  ai  rimedj  solventi  e risolventi , e, 
quando  questi  non  giovino  , tutto  è finito.  Fra  i suddetti  rimedj 
primeggiano  : il  mercurio 1 2 3  4,  amministrato  a dosi  piccolissime  , ma, 
quando  la  costituzione  dell'  infermo  non  vi  si  opponga , continuate 
per  lungo  tempo  sotto  forma  o di  calomelano  (un  terzo  di  grano  per 
giorno),  o di  unguento  2;  Y estratto  liquido  di  gramigna  3,  il  sapone 
medicinale^ ; le  acque  termali , senza  ferro  e saline5;  e massima- 
mente  i clisteri  viscerali 6,  purché  con  ciò  non  si  irritino  le  emor- 
roidi. Ma  dobbiamo  astenerci  anche  da  queste  medicine  se  vi  siano 
segnali  anche  lontani  di  passaggio  delio  scirro  in  cancro.  Ad  impe- 
dire un  simile  passaggio  raccomandiamo  in  genere  X astinenza  dalle 
medicine1 , un  vitto  tenue,  nutriente* , i bagni  tiepidi,  un  fon  tic  o lo 
o setone  al  luogo  affetto , e se  insorga  in  questo  luogo  una  straor- 
dinaria irritazione  , le  sanguisughe  all’epigastrio  o all’ano9.  Sem- 
bra veramente  mal  consigliato  il  fiaccare  sempre  più  con  cacciate  di 
sangue  un  ammalato  già  esausto  di  forze;  se  non  che  la  debolezza 
estrema  è da  anteporsi  agli  spasimi  che  produce  il  cancro.  Quando 
il  cancro  è dichiarato,  si  amministrerà  all’ammalato  latte10,  la  crema 
di  lui  acidula , il  sugo  della  carota,  o qualunque  cibo  l’infermo  de- 
sideri 11 . clisteri  nutrienti  ed  oppio  , amministrando  quest’  ultimo 
specialmente  sotto  forma  di  clisteri . 


1.  Mercurio  vivo  se  devesi  vincere  un 
ostacolo  estraneo  al  piloro,  o sciogliere 
una  moneta  per  amalgama  (Morgagni, 
1*  c.  lettera  XXX.  13). 

2.  R.  Unguenti  Althaeae,  uricias  duas. 

Unguenti  mercurialis  , drachmas 
duas. 

Camphorae,  scrupulum  semis. 
Illiniatur  quotidie  ad  nucis  avellanae 
magnitudinem  sub  epigastrio. 

3.  Mellago  graminis  , ad  unciam  se- 

mis nychthemeri  spatio. 

1.  R.  Saponis  rnedicinalis,  unciam  se- 
mis,, 

Extracti  aloes  aquosi  , drachmam 
semis. 

Extracti  graminis,  unciam. 

Misce,  fi  a n t pilulae  ponderis  gra - 
norum  trium. 

Consperge  pulvere  radicis  ireos  floren- 
tinae.  I).  S.  Bis  de  die  numero  quinquc. 

5.  Voi.  ì.  Part.  II. 

0.  Voi.  II. 


7.  Giovano  qui  i molti  avvisi  dell’illu- 
stre Galbiati,  che  scrisse  : intorno  ad  alcu* 
ne  malattie  che  non  si  devono  curare. 
— (Omodei  , annali  universali  di  medi- 
cina, 4S38,  ottobre  e novembre,  p.  318). 

8.  Non  Pinedia  di  certo,  come  sembra 
consigliare  Cruveilhier  , dicendo  : « te 
repos  de  V estomac  c’est  la  diète  » I.  c. 

9.  Tissot  , Abitati  di.  ron  den  Nervenkr. 
B.  2.  Kap.  10. 

10.  Fu  di  gran  sollievo  a moltissimi 
miei  ammalati  , e tra  gli  altri  ad  una 
vecchia  levatrice  di  Vilna  (Marianowa), 
morta  miseramente  di  cancro  allo  sto- 
maco. 

11.  Per  esempio,  le  ostriche,  come  in 
Cruveilhier  (I.  c.)  e Iìecker  ( literar . 
Annalen  der  gesammten  Heilk  1827. 
J uni , p.  244).  Cfr.  Pasquier  , sur  les 
huitres  considérées  comme  aliment  et 
cornine  médicament  j nel  Journal  univer- 
sel  des  sciences  médicales.  An.  4.  N.  39. 
1819.  mars , p.  340. 
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CAPO  XXVII. 

DEL  PERFORAMENTO  DEL  VENTRICOLO. 


S CVII. 

No  zione.  Ordine  delle  cose. 

I.  P resentatasi  l’opportunità,  nei  trattati  del  dolore,  dell’infiam-  Nozioni 
inazione,  della  cancrena,  della  suppurazione,  della  fìstola,  della  tabe 

e del  carcinoma  del  ventricolo  , di  parlare  del  ‘perforamento , della 
corrosione  e della  lacerazione  di  questo  viscere  ( gastrobrosi , dia- 
brosi)  , non  ne  facemmo  parola  a bella  posta  , allo  scopo  di  fornire 
tutte  le  nozioni  che  riguardano  queste  ultime  malattie  , raccolte  in 
un  sol  capo  , affinchè  si  abbia  di  esse  un  prospetto  generale. 

II.  Richiedendosi  in  questo  trattato  un  ordine  di  cose  , abbiamo  Ordine 
seguito  presso  a poco  quello  indicato  da  Alibert  d,  Percy  e LAU-deI,e  cose 
rent 1  2,  Rauch3 * *,  Richter  Bekker  5 ed  Abercrombie6;  del  resto 
vogliamo  astenerci  dalle  dispute  dei  nosologi.  L’  ordine  non  è che 

un  amminicolo  per  esporre  la  dottrina,  e non  è la  dottrina:  questa 
consiste  nelle  cose  e nei  precetti. 


§ CV1I1. 

Varie  specie. 

I.  La  gastrobrosi  si  divide  in  accidentale  e spontanea. 

II.  La  gastrobrosi  accidentale  si  suddivide  in  due  varietà,  0 gei-  Di  visione 

strobrosi  accidentale  per  cause  esterne , 0 per  cause  interne.  Suddivi- 

sione 


1 Nosologie  naturelle.  Paris  , 1807. 
Trophopathiarum  genus  Xllmum. 

2 Diclionnaire  ties  sciences  medicates. 

T.  40.  Article  perforation,  p.  314 — 341. 

3.  P ermischte  Abhandlungen  aus  dem 

Gebiete  der  Heilkunde  j von  einer  Ge- 
sellschaft  prakt.  Aerzte  zu  St.  Peters- 
burg. Zweyte  Samml • Petersburg.  1823, 

p.  166. 


4.  Horn’s.  Archiv  fur  medicinische  Er- 
fahrung.  Jahrg.  1824.  September  , Octo- 
ber. p.  212. 

5.  Hufeland’s,  Journ.  der  prakt.  Heilk. 
B.  64.  1827.  St.  4,  aprii,  p.  37.  sq. 

6.  Unlersuch.  ilber  die  Krankh.  des 
Magens.  Aus  d.  Engl  Bremen , 1830  , 
p.  26  sq. 


Gastro- 
brosi per 
cause 
esterne 

Gastro- 
brosi  per 
cause 
interne 


Gastro- 
brosi  spon- 
tanca 
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III.  La  gastrobrosi  accidentale  per  cause  esterne  è prodotta  da 
ferite  al  ventricolo  4,  e da  contusioni  2,  per  caduta  3,  per  isforzo  nel 
sollevare  un  peso  4,  ecc.5;  ha  per  condizione  un  buco  , più  spesso 
una  crepatura  o fessura. 

IV.  La  gastrobrosi  accidentale  per  cause  interne  si  osservò  sotto 
lo  sforzo  di  un  parto  laborioso 6,  dello  sternutare  7 e del  vomitare  8; 
quindi  anche  prodotta  da  intemperanza  nel  mangiare  e bere  9,  dalla 
evoluzione  repentina  di  gas  nel  ventricolo , tanto  negli  animali  10  , 
quanto  negli  uomini  41,  dal  cibarsi  di  cavoli  acidi42,  di  uve43,  di  pru- 
gne44, di  poma  non  mature  45  , dal  bevere  freddo  a corpo  riscalda- 
to 46,  da  vulneranti  deglutiti  47,  e principalmente  dai  veleni  48  , forse 
da  vermi  intestinali  49,  difficilmente,  come  credesi  20,  da  spasimo.  1 
margini  del  foro  in  questo  caso  sogliono  essere  ineguali,  denticolati, 
più  o meno  infiammati  21. 

V.  La  gastrobrosi  spontanea  22  trae  origine  dalla  cancrena  , dal- 


1.  Cap.  XXIII.  § XCIII.  2. 

2.  Gastrobrosi  violenta  , lacerazione 
di  stomaco. 

3.  Ephemer.  acad.  nat.  cur.  cent.  I e 
II.  obs.  151  e cent.  IX.  obs.  91.  — 
Acrell,  Neue  Abhandl.  der  k.  schwedi - 
sclien  Akademie  der  JVissenschaften  auf 
das  Jalir.  17SS  Cfr.  Richter’s , chirur- 
gisch.  Biblioteck.  B.  12.  St.  1 , p.  403. 
— Becker,  t.  c.  p.  39. 

4.  Burton  Brown  , in  The  London 
medical  repository.  Voi.  17.  jV.  98.  Cfr. 
Gerson  j Magazin  der  ausi.  Liter . der 
gesammt.  Ileilk.  B.  3,  p.  447  , e Medie, 
chir.  Zeitung.  lnspr.  1823.  B.  2,  p.  104. 

5.  Il  caso  di  perforamento  di  ventri- 
colo prodotto  dagli  esercizj  di  funam- 
bolo, è narrato  da  B.  Travers  nelle  Me- 
dico-chirurgie  al  Transactions.  Voi.  8. 

p.  228. 

6.  Chaussier,  al  dire  di  Percy  e Lau- 
rent, l.  c.  p.  328.  332. 

7.  Dcparcque  , in  Journ.  de  médec. 

pratique  par  Gendrin,  T.  4.  1831, 

ami.  p.  30.  e Samrnl.  auserl.  Abhandl. 
fiir  pr.  Aerzle.  B 40,  p.  62. 

8.  Cfr.  cap.  VII.  § XXI.  3.  — Vet- 
ter , Aplior.  aus  der  pathol.  Anatomie , 
p.  165.  — H.  Weeke’s,  Ruptur  des  Ma- 
gens  in  Tolge  ron  Erbrechen  „ dal  Lon- 
don medical  and  physical  Journ.  Sep- 
tomb.  1828  , in  Horn’s  , Archia.  Jahrg . 

1828,  p.  634. 

9.  Moscati,  indice  dei  discorsi  anato- 
mici. Milano  J 1768  J p.  45.  — Bar?e- 
lotti,  itì  Opuscoli  scelti  di  Milano.  T. 


19.  — Chevalier,  in  Medico  chi>  urgical 
transactions.  Voi.  5.  London  , 1814. 

N.  7. 

10.  Voi.  III.  cap.  Delle  affezioni  flatu- 
lente. 

11.  Wind  , dal  Harlemer  Abhandl.  B. 
8.  Si.  2 , in  Sanimi,  auserl.  AbhandL 

fiir  pr.  Aerzte.  B.  2.  St.  1,  p.  133.  — 
Laisné,  considérations  medico-légales  sur 
les  érosions  et  per fòr alio ns  spontanées 
de  V estomac.  Paris.  1819.  Versione  te- 
desca , in  Henke  , Zeitschrift  fiir  die 
Staats-Arzneykunde.  5 ter  Ergdnzung- 
slieft , 1826  , e Samml.  auserl.  Abhandl. 
fiir  pr.  Aerzte.  B.  38_,  p.  630. 

12.  Agrell,  1.  c. 

13.  Rhodius,  observ.  cent.  II.  obs.  53. 

14.  R.  J.  Camerarius,  in  Epbem.  acad. 
nat.  cur.  T.  III.  obs.  43,  p.  62. 

15.  Richter,  chirurg.  B.  12,  p.  401. 

16.  Majorlin  apud  Percy  e Laurent, 
1.  c.  p.  326. 

17.  Cap.  XXIII.  § XCI.  2. 

18.  Gastrobrosi  avvelenata  o tossica. 

19.  Intorno  alla  quistione  se  i vermi 
possano  in  uomo  vivente  perforare  il 
tubo  intestinale,  vedi  il  Voi.  III.  cap. 
dei  vermi  intestinali. 

20.  Griffith,  in  London  medicai  and 
physic.  Journ.  1825.  aprii.  — Journ. 
generai  de  médecine.  T.  76  ( 1 bérne  de 
la  2 de  sèrie).  Aoùt  N.  297.  p.  145. 

21.  Rauch,  l.  c.  p.  169. 

22.  Gerard  , perforations  spontanées 
de  V estomac.  Paris,  1803.  — Laisné,  I. 
c.  — Roux,  quelques  considérations  sur 
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V ulcera  semplice  , da  carcinoma  9 da  assottigliamento  e da  tabe  di 
ventricolo. 

VI.  Quando  la  gastrite,  specialmente  risipelatosa,  che  accompagna 
le  febbri  maligne  ed  è affine  alf  antrace,  termina  in  cancrena,  molto 
più  se  cancrena  parziale  4,  allo  staccarsi  dell’  escara  rimane  perfora- 
mento delle  membrane  del  ventricolo,  i cui  margini  sono  più  0 me- 
no infiammati,  e,  secondo  le  circostanze,  assottigliati,  flosci,  callosi, 
sfacciati  2,  — gastrobrosi  cancrenosa 

VII.  Assai  più  di  frequente  la  suppurazione  4 0 la  corrosione  5 
del  ventricolo,  esito  di  gastrite  sia  acuta  sia  cronica  , danno  ansa  al 
perforamento  delle  membrane  di  esso  stomaco  , perforamento  di  va- 
ria grandezza  e forma  (dalla  mezza  linea  fino  a più  pollici)  — ga- 
strobrosi ulcerosa  6. 

Vili.  Altre  volte  i tubercoli  ed  i tumori  del  ventricolo  che  passano 
in  suppurazione  7,  e assai  di  frequente  lo  scirro  che  passa  in  can- 


les  perforations  spontanées  de  Vestemac. 
Paris  , 4 823.  — Pichot,  perforations 
spontanées  de  Vestomac,  in  Bulletin  de 
la  société  medicale  d' emulation  de  Pa- 
ris, 4 824.  — Crampton,  Medicai  chirurg 
transact.  Voi.  8.  Part.  4.  — Pistolet  , 
in  Berne  medicale.  4 828.  Juìn  , p.  467. 

— M J.  Zartmann,  diss.  de  perforatio- 
ne  ventricidi  e causis  interni»  seu  spon- 
tanei». Beroi.  4829. 

4.  Cap.  XXIII.  § XCIII.  6, 

2.  Rauch,  I.  c.  p.  467. 

3.  Fanno  fede  di  questa  : van  HelmoNt, 
tumulus  pestis  , p.  842.  — Bonet  , se- 
pulehret.  T.  II.  p.  22.  — Swieten,  com- 
mentar. in  aphor.  Boerhaave.  T.  III. 
§ 951.  Ailhacd  Mém.  de  la  société 
Ji.  de  médec.  4786  , p.  453,  e Samml . 
alisel  i.  Abhandl.  fur  pr.  Aerzte.  B.  4 5, 
p.  624.  — Santesson  . in  Samml.  neuer 
Abhandl.  cler  schwedisch.  Akadem.  der 
JVissenschaJten  auf  das  J alir  , 4790.  B. 
44.  ieipz.  1792.  — Reil,  Arci  tir  fur  die 
Physiologie.  B.  4,  p.  379.  — Morin,  con - 
sidérations  gène  rales  sur  Vérosion.  — 
SieboIìD,  Journal  der  Geburtshiilfe.  B 5. 
Si.  i.  N.  4.  — Larrey  , in  Journ.  de 
médec.  chic,  et  pharmac.  T.  46,  p.  25. 

— Bellot  djAbbevile',  ivi  , e Diet,  des' 
scienc.  médicales , I c.  p.  323.  — Chaus- 
sier  , in  Bulletin  de  la  soc.  de  la  fa- 
culté  de  méd.  4 810.  — Spedalteri  , ri- 
flessioni sopra  una  straordinaria  rottura 
dello  stomaco.  Pavia  , 4846.  — LaisrÉ  , 

l e.  e Berne  medicale.  T.  1.  Paris  , 
4825.  Janvier.  — Haviland  in  Froriep’s, 


Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Nalur  und 
Heilk.  B.  4.  N 5. 

4.  Cap.  XXIV.  § XCV. 

5 (.  Cap.  XXIII.  § XCII.  44. 

6.  Riportano  esempj  di  simil  fatta 
Salmuth,  observ.  cent.  I.  obs.  43.  Mer- 
kltnus  , Misceli,  med.  phys.  germ.  dec. 
I.  ann.  2.  obs,  229.  — Hollerius,  sch. 
ad  caput  XLIII.  de  morbis  ventricuti. 

— Forestus,  obs.  lib.  XVIII.  obs.  33. — 
Scultetus  , armament,  chirurg.  obs.  80. 
fol.  296.  — Dodonaeus  , obs.  med.  cap. 
25.  fol.  64.  Hildanus,  obs.  cent.  III.  obs. 
20.  — Borellus  , observ.  cent.  I.  obs. 
54.  — Wild  , in  Epistolis  ab  eruditi» 
viris  ad  Hallerum  scriptis.  Part.  I.  pa- 
gina 527.  — Housset,  ivi,  P.  IV,  p.  55. 

— Thom  , Erfahrungen  und  Bemerk. 
aus  der  Arzney-S  JVundarzn  - und  Ent- 
bindungswissenschaften.  Frankf.  a.  M. 
4799,  p.  4 03.  — Gerard,  I.  c.  — Roux, 
1.  c.  — Travers  , I.  c.  — Andral  in 
Froriep’s,  Notizen.  B.  8.  N.  4 7.  p.  242. 

— Elliot,  in  Medico  chirurg.  transact. 
Voi.  43.  P.  4.  Lond.  4825  , e Decker  . 
lilteràrische  Annalen  der  gesammt.  Heilk. 
4 826,  indrz,  p.  383.  — Spitta,  das  me - 
dicinische  Klinikum  in  Bostok.  4 828, 
iter  Bericht. 

7.  Brughiere  in  Desault,  Journ.  de 
chirurg.  T.  4.  N.  4 3.  — Keppelhout  , 
sectiones  cadaverum  patolo^icae.  Lugd. 
Bat.  4805  , p.  3.  — LÉveillÉ,  in  Berne 
médicale  Aoùt,  4S26_,  e Froriep,  Notiz. 
B.  4 5.  N.  9,  p.  4 42.  — Barzelotti,  sulla 
natura  di  un  tumore  nato  e lentamente 
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ero  4,  traforano  le  membrane  dello  stomaco , — gastrobrosi  carci- 
nomatosa. 

IX.  Un  ventricolo  assottigliato  2 0 in  tutta  la  sua  estensione  od  in 
parte  (suppongasi  per  ulcera  sofferta,  o per  aperta  cicatrice  o per  for- 
za esuberante  3 dei  vasi  linfatici)  è più  disposto  di  uno  stomaco  sano 
alla  gastrobrosi , sia  che  continui  Y azione  della  causa  attenuante, 
sia  che  sopravvengano  altre  cause  di  perforamento  4 ; e ciò  vien 
suggerito  dalla  sana  ragione , confermato  poi  dalla  esperienza  5.  Il 
foro  in  questo  caso  è per  lo  più  rotondo,  come  fatto  con  un  coltello, 
i margini  sono  lisci,  e le  membrane  del  viscere  appajono  per  lo  più 
non  infiammate  6. 

X.  Dobbiamo  aspettarci  sempre  maggiore  proclività,  al  perfo- 
ramento in  un  ventricolo  scorbutico  7 0 affetto  d'  altro  vizio 
costituzionale.  Ecco  perchè  le  osservazioni  sulla  gastrobrosi  per  ma- 
laria si  trovano  miste  con  quella  della  gastromalaria  8 , e i per- 
foramenti di  ventricolo  senza  malaria  si  descrivono  come  partico- 
larmente memorabili 9. 


sviluppato  nella  parete  del  ventricolo  , 
per  la  suppurazione  del  quale  nacque 
la  perforazione  di  esso  e la  morte  del- 
T individuo  ; in  Omodei  , annali  univer- 
sali di  medicina,  4818,  giugno. 

4.  Alcuni  casi  a me  occorsi  sono  si- 
mili ai  descritti  da  R.  Whytt  , Beob. 
ilber  Nervenkrankli.  A.  d.  Engl.  Leipz. 
4 766.  — Geoffroy,  Mémoires  de  la  soc. 
B.  de  médec.  4 780  , p.  162  — Ueber- 
lacrer,  medicinisch.  A echio  con  JVien 
u.  Oesterreich.  v.  Jahr.  1800.  — Schenk 
in  Hufeland’s  , Journal.  B . 27.  St.  4 , 
p.  85.  — Schaeffer,  ivi.  B . 42.  St.  4, 
p.  18.  — Lithell,  Soenska  Làkare  Scills- 
kapets  Handlings.  1820,  e Medicinisch . 
chir.  Zeitung.  Insp.  1822.  B.  3,  p 359. 
— Napoleon  Bonaparte’s  , merkwìirdige 
Iirankengeschichte  und  Leichenoffn.  — 
Antomarchi,  Denkwiirdigkeiten  ilber  die 
letzlen  Lebensjahre  Napoleon’s  , Th.  2 , 
p.  92.  — Napoleon  Bonaparte’ s Kran- 
kheit  , Tod  und  Leiche.  Nach  dem  Be- 
richte  von  Arnott.  A.  d Engl.  Leipz. 
1823,  p.  25,  — Workmann,  in  7 he  Lon- 
don medical  repository.  By  Copland. 
London,  4823.  Voi.  19.  N.  3.  --  Tas- 
sara,  Beobachtungen  und  Abhandl.  aus 
dem  Gebiete  der  gesammt.  Heilk.  Von 
e*tier  GesellechaJ't  ósterr.  Aerzte.  B%  4. 

J 4824.  — Abercrombie,  in  The 
Edinburgh  medie,  and  sur g.  Journ.  1824, 
TV.  / 8 , p.  i } e Pathologische  Untersu- 
c iwigen  ilber  die  Krankh.  des  M a gens. 


p.  46.  — Medicinische  Zeitung . Heraus- 
gegeben  vox  dem  Verein  fiir  Heilk.  in 
Preussen.  iter  Jah?"gang.  iS3%.  N.  13.  3.  c. 

2.  Criukshank,  anatomy  of  the  absor- 
bing vessels,  p.  113. 

3.  Cap.  XV.  § LI.  3. 

4.  N.  3.  4. 

5.  Schenk,  obs.  sect.  II.  lib.  III.  pa- 
gina 135.  — Misceli,  acad.  nat.  curios, 
dec.  I.  ann.  7.  obs.  177.  — Sanimi,  au - 
seri.  Abhandl.  f pr.  Aerzte.  B.  13.  pa- 
gina 385.  — Vetter,  Aphoris.  aus  der 
pathol.  Anal.  p.  164.  — Rauch,  I.  c. — 
Trimus,  V ermischte  Abhandl.  von  einer 
Gesellscha/t  pr.  Aerzte  zu  St  Peters- 
burg. Dritte  Sommi.  — Gistren  in  Hu- 
feland’s,  Journ.  B.  33.  July.  p.  421. — 
Gastellier,  in  Journ.  de  tried  ec.  par  Le- 
Roox.  1815,  mai , e Medic,  chirurg.  Zeit . 
lnsp.i^ib,  B.  4,  p.  275.  — Coste,  in 
The  London  medical  repository  by  Cop- 
land. Voi.  20  , 1823  , p.  117.  — Rust, 
kritisch.  Repertor.  der  gesammt.  Heilk. 
B.  2,  p.  3 1 5. 

6.  Rauch,  I.  c.  p.  170 

7.  Winter,  ilber  das  JVesen  der  spon- 
tanea Perforation  des  Magens\  in  Hen- 
ke, Zeitschr.  der  Staalsarzneyk.  Jahrg. 
19.  B.  17.  N.  15. 

8.  Cap.  XXV.  § XCIX.  6. 

9.  Ebermaier,  ilber  die  Kranklieit  des 
Magens  we l c he  regelmcissige  D tirchio  - 
cherung  seiner  niebt  erweicliten  Haute 
herbei/iihrt.  Rust,  Magar  in  fir  die  ge- 
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Sintomi.  Autopsia . 

I.  La  gastrobrosi  spontanea  (almeno  quella  che  sta  fuori  dei  Sintomi 
confini  delle  malattie  acute)  suole  essere  preceduta,  spesso  per  molti 
anni,  da  cardialgie  e vomito  ricorrenti  a periodi.  Finalmente  assale 
all’  improvviso  un  parossismo  più  grave  di  tutti  gli  antecedenti: 
imperocché  il  dolore  all’epigastrio  oltrepassa  ogni  limite  dell’u- 
mana tolleranza,  e l’ammalato,  gettandosi  qualche  volta  al  suolo  4, 
grida  che  sta  per  morire.  Il  vomito  ora  si  risolve  soltanto  in  conati 
al  vomito  2 ; o continua  con  rejezione  di  materia  oltremodo  acre 
o anche  di  sangue  3.  Sopravvengono  poi  dolori  insoliti  che  si  esten- 
dono dal  dorso  alle  scapole  4 o ai  lombi 5,  e fieri  tormenti  a tutto 
il  ventre  6 ( talvolta  .preso  all’improvviso  da  meteorismo7),  con- 
traendosi insieme  i muscoli  addominali  per  guisa,  che  sembrano 
voler  toccare  la  cotona  vertebrale  8.  Intanto  si  deforma  la  faccia, 
succedono  grave  inquietudine  ed  ansietà  ( sotto  la  quale  gli 
ammalati  si  fregano  Y epigastrio  9 , le  estremità  superiori  ed  in- 
feriori , e qualche  poco  anche  il  resto  del  corpo,  si  fanno  freddi  ), 
il  polso  diventa  per  lo  più  40  frequente,  contratto,  piccolo  41,  l’ urina 
(altre  volte  ritenuta42),  esce  involontariamente  insieme  colle  feci, 

— e tutto  ciò  col  pieno  vigore  delle  facoltà  dell3  animo.  Oltre 
questi  sintomi  generali,  si  osservarono  in  tutti  gli  ammalati:  sete 
insaziabile43,  desiderio  di  starsene  supini  dopo  bevuto 44  , pericolo 
di  deliquio  alzando  il  tronco  45 , decubito  sul  ventre  46,  o a corpo 
incurvato  sul  lato  destro  47 , senso  come  di  corpo  straniero  nel- 


sammt.  Heìlk . B.  26.  St.  4 , p.  43.  — 
\\  ittke  , regelmdssige  Durchlòcherung 
der  nicht  erweichten  Haute.  Ivi.  B.  28. 
He  ft  4,  p.  83. 

4.  Ebermaier,  Gerard,  Becker,  11.  c.c. 

2.  Desgranges,  I.  c. 

3.  Bang  , in  Actis  R.  soc.  Havniensis. 
T.  I , p.  280.  — BaroN  j in  Memoir  es 
de  V dead,  des  sciences.  T.  L.  — Nord- 
bald  , in  Ars  Beràttelse  om  Swenska 
Ldkare-Sallskapets  Arbeten.  1826. 

4.  Debgranges,  Crampton,  II.  co. 

ò.  Al  rene  sinistro  benché  sano.  Aber- 
crombie , in  The  Edinburg,  med.  and 
surgical  J ourn.  January,  4 824,  p.  67. 

6.  D’Henouville,  in  Auserl.  Abhandl. 
der  Pariser  Akadem.  der  JVissenschqft. 
A.  d.  Fr.  Leipz.  Th.  2,  p.  319  , e Vo- 

Voi.  III. 


gel,  neue  med.  Bibliothek.  B.  4,  p.  319. 
— Friese,  Museum  der  Heilk.  B.  4, 
p.  82.  — Becker,  I.  c. 

7.  Mole  , iiber  eine  besondere  Kran- 
klieit  des  Ma  gens,  dal  Medical  and  phy- 
sical Journ.  Voi.  4 3,  in  Sanimi,  auserl. 
Abhandl.  f.  pr.  Aerzte.  B.  23. 

8.  Gerard,  Crampton.,  Travers,  II.  er. 

9.  Abercrombie,  I.  c. 

40.  Travers  (I.  c.)  ci  assicura  di  polso 
normale. 

44.  Gerard,  Pichot,  II.  oc. 

4 2.  Friese,  j.  c. 

4 3.  Becker,  !.  c. 

44.  Desgranges,  i.  c. 

15.  Crampton,  I.  c. 

16.  Becker,  I.  c. 

!7.  Bellot,  d’Abbf.ville,  l e. 
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73o  del  perforamento  del  ventricolo, 

r addome,  che  segue  il  volgersi  del  corpo  sull'  altro  lato  1 , perce» 
zione  come  di  cosa  che  si  aggiri  negli  intestini  2.  In  un  amma- 
lato sotto  certe  e determinate  posizioni  del  suo  corpo  usciva  dal- 
P addome  un  rumore  simile  al  cadere  d’ un5  acqua  3. 

Autopsia  II.  Aperto  dopo  morte  4 il  cavo  dei  peritoneo  spesse  volte  infiam- 
mato 5,  si  rinvennero  gas  fetente  6,  marcia  7,  le  materie  che  prima 
trovavansi  nel  ventricolo  8,  vermi  9,  od  anche  nulla  10.  Il  ventricolo  , 
secondo  icasi,  era  grande,  floscio,  vuoto,  pieno  , con  un  foro  del 
diametro  di  due  pollici  e mezzo  , a margini  sottigliati,  dentati  e 
neri,  in  fondo  alla  superfìcie  anteriore  e superiore11;  con  forame 
trasversale  12  della  lunghezza  di  circa  tre  pollici  alla  piccola  curva- 
tura ; con  foro  di  tre  dita  vicino  all’inserzione  dei  vasi  brevi13; 
cori  due  fori  rotondi  , come  se  fossero  stati  fatti  da  palle  di  schiop- 
po 14 , — con  un  buco  di  quattro  pollici  alla  parete  anteriore  vicino 
al  cardias;  con  fessura  di  tre  pollici  nella  parete  posteriore,  e con 
due  fessure  di  un  pollice,  e di  un  pollice  e mezzo  alla  curvatura 
maggiore,  senza  rammollimento  delle  membrane  15  ; — con  un  foro 
di  circa  un  pollice,  a margini  callosi,  alla  curvatura  minore,  meno 
penetrante  nell’  omento,  lo  stomaco  del  resto  normale  16  ; — con 
un  foro  della  grandezza  di  circa  mezzo  pollice,  a margini  rego- 
lari, lisci,  ingrossati  alla  parete  anteriore  vicino  al  fegato,  il 
qual  foro  era  circondato  e otturato  da  un  corpo  fibroso,  simile  a 
frangia  pendente17;  con  due  fori  l’uno  di  tre  quarti  di  pollice 
vicino  al  cardias,  l’altro  nella  parte  opposta,  a margini  lisci,  e aiu- 
bidue  sembravano  formati  da  cicatrici  che  si  fossero  rotte18  ; — con 


1;  Trinius,  I.  c. 

2.  Ebermaier,  I.  c. 

3.  Hennemann  , Fall  von  Gastrobrose 
dìe  ein  bis  her  unerhòrles  Symptom  be- 
gleitete  ( « Das  Geràusch  als  fielen  in 
Swisckenzeiten  von  2 bis  3 Secunden 
Tropfen  aus  einer  Dachrinne  in  das 
unte  rge  steli  te  Gefàss  ss)  in  Beytràge 
mecklenburgischer  Aerzte  zur  Medie, 
und  Chirurg.  4830.  B.  4.  Heft  2,  pa- 
gina 448. 

4.  J.  H.  Wenzel,  diss.  de  fora  minibus 
post  mortem  in  ventriculo  inventis. 
Goett.  4818. 

5.  J.  Moore,  Physic,  and  med.  Jo  urn. 
4 804,  p.  728.  — Abercrombie,  I.  c. 

6.  Duparcqtje,  I.  c. 

7.  Crampton  , Mole,  Ebermaier  , Be- 
cker, II.  cc.  — Peters  in  Hlfeland’s  , 
Journ.  B.  54,  1822.  St.  3,  p.  4 3. 

8.  Sciiobinger  , in  Epistola  ad  IIalle- 
Rtjm  scriptis.  T.  III.  — Week.es,  I.  0. 

0.  Crampton,  Fall  einer  Durchloche- 


rung  des  Magens  und  des  Durchganges 
eines  Spulwurms  in  die  Bauchhohle. 
Dal  Dublin  medical  transactions.  V ol- 
I.  P.  I.  New  series,  in  Sanimi,  auserl 
Abhandl.  f pr.  Aerzte.  B.  40.  St.  4 , 
p.  76. 

40.  Mercklin  apud  Bonet  , sepulchr. 
obs.  48.  — Comment,  acad.  Imper.  Pe~ 
tropolitan.  T.  VII.  — Morgagni,  epist, 
XXIX.  44.  4 5.  — Medicinisch- chirurg. 
Zeitung.  lnspr.  4846.  B.  2,  p.  29.  — - 
S'  inganna  dunque  B.  Travers,  asseren- 
do che  non  mancasse  mai  qualche  tra- 
vaso nel  cavo  del  peritoneo. 

14.  Ailhaud,  I.  c. 

4 2.  Spedalieri  , I.  c, 

43.  Moscati,  I.  c» 

44.  Gastellier,  I.  c. 

4 5.  Weekes,  I.  c. 

4 6.  Peters,  I.  c. 

4 7.Ebermaìer,  1.  c.  Cfr.  Horn’s,  Archiv. 
Jahrg.  1828,  sept.  oct. 

18.  Mole,  I.  c. 
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un  loro  rotondo,  di  una  linea  e mezzo,  vicino  al  cardias,  alla  cur- 
vatura minore  4 ; con  un  foro  di  sei  e più  linee,  a margini  callosi, 
alla  parte  destra  anteriore  della  curvatura  minore  2 ; con  un  foro  di 
una  linea  e mezzo  rassomigliante  ad  un  taglio,  senza  segni  d’infiam- 
mazione 3,  — con  un  foro  di  un  pollice  e mezzo  alia  parete  anterio- 
re, e un  altro  di  nove  linee,  rotondo,  sotto  la  curvatura  minore,  a 
membrane  del  resto  sane4;  — con  un  foro  comunicante  colla  ca- 
vità del  petto  a traverso  il  diaframma  esulcerato  5 ; — con  due  fori 
rotondi , 1’  uno  della  circonferenza  di  un  pollice  nelle  vicinanze 
del  piloro  scirroso  6 ; — con  un  buco  di  un  pollice  vicino  al  pi- 
loro, e con  adesioni  alle  parti  contigue  dello  stomaco  affetto  7 ; 
— con  un  foro  quasi  tondo  alla  gran  curvatura,  alla  distanza  di 
tre  pollici  e mezzo  dal  piloro,  e con  interna  infiammazione  di 
questo  e dell’ intestino  duodeno8;  — con  un  foro  quasi  rotondo 
di  tre  pollici  e mezzo  alla  grande  curvatura,  con  spapolamento  dalle 
membrane  9 ; — con  un  foro  della  grandezza  delia  capocchia  d’uno 
spillo  nel  mezzo  del  ventricolo  40  ; — con  due  buchi  nel  centro  dello 
stomaco,  opposti  fra  loro  nella  parete  anteriore  e nella  posteriore  , 
col  viscere  del  resto  sano,  e aderente  all’ intestino  colon44;  — con 
tanti  piccoli  fori,  onde  le  membrane  affette  da  malacia  sembravano 
crivellate  42  Non  spetta  veramente  alla  gastrobrosi,  ma  non  dob- 
biamo qui  tacere  il  caso,  in  cui  le  cose  contenute  nel  ventricolo 
m aprirono  una  via  alla  cavità  dell5  addome  per  una  fessura  for- 
mulatasi tra  il  piloro  ed  il  duodeno  43. 

§ CX. 

Cause.  Diagnosi . 

I.  Che  la  gastrobrosi  sia  il  termine  di  moltissime  malattie  si 
manifesta  dalla  considerazione  delle  diverse  sue  specie44.  E pur  mani- 
festo che  tra  le  suddette  malattie  occupano  i primi  posti  la  gastrite, 
sia  acuta,  sia  lenta,  massimamente  quella  che  proviene  da  cause 
traumatiche15,  reumatiche  ed  artritiche  46,  e il  cancro,  rodente  di 


1.  Duparcque,  1.  c. 

2.  Baron.,  I.  c. 

3.  Gerard,  I.  c. 

4.  Desgranges,  ).  c. 

5.  Rust,  Hepertonurn.  B.  2 , j>  15,  e 
Larrey,  I.  c. 

6.  RaucRj  I.  c. 

7.  Trinius,  I.  c. 

8.  Becker,  I-  c. 

9.  Becker,  I.  c. 

40.  Noedbald,  I.  c. 


44.  WlTTKE,  1.  C. 

42.  Baluonius,  paradigmata.  IN.  144, — 
Rahn  , Briefwechsel  mil  dessert  ehernali - 
gen  Schiilern.  Zweite  Sanimi.  Zurich, 
4790.  p.  451. 

13.  Rahn,  Briefwechsel.  Zweyte  SammL 
j).  440. 

14.  §cviii. 

15.  Henkel,  tiene  medie,  und  chirurg. 
A timer  k.  Erste  Samml.  Berlin.  4769. 

16  Trinius.  Wittre,  Majorlin,  U.  cc. 
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sua  natura.  À queste  tengon  dietro  la  costituzione  gracile  di 
corpo  5 massime  infantile  1 , femminino 2 * e la  clorosi  e lo  scoi» 
buto,  che  aprono  la  vie  alla  gastrobrosi  specialmente  accidentale  3. 
lagnosi  ip  \]n  repentino  abbandono  di  forze  , un  senso  di  mortale  le- 
sione interna,  un  dolore  atrocissimo  all’ epigastrio,  i conati  al  vo- 
mito, il  subitaneo  cangiamento  della  faccia,  il  freddo  delle  estremità, 
i polsi  esili,  con  necessità  di  conservare  una  determinata  posizione 
di  corpo,  indicherebbero  abbastanza  certamente  una  gastrobrosi  ; 
se  sintomi  più  o meno  simili  non  accompagnassero  anche  le  emor- 
ragie interne 4,  le  rotture  del  cuore , dell  ’aorta  ( quando  un  grumo 
di  sangue  o una  massa  poliposa  al  luogo  affetto  , impediscono  la 
morte  subitanea  5 ),  le  rotture  della  cistifellea  6,  e dagli  ascessi  del 
fegato  7,  la  perforazione  degli  intestini 8,  e principalmente  la  la- 
cerazione àe\\z  trombe  falloppiane  ,o  delle  orafe  nella  gravidanza  extra 
uterina  9.  Egli  è pertanto  necessario  di  tener  conto  anche  dalle 
malattie  precedenti  ; ond’  è che,  qualora  i sintomi  surriferiti  si  pre- 
sentassero in  una  persona  che  prima  era  sana,  vi  sarebbe  sospetto 
di  veleno,  e ne  verrebbe  quindi  la  necessità  di  sottoporre  all’a- 
nalisi chimica  10  le  materie  vomitate,  o quelle  trovate  dopo  morte 
nel  ventricolo  e nella  cavità  del  peritoneo , e di  riconoscere  esat- 
tamente la  condizione  dei  luogo  perforato  e delle  parti  contigue. 
Orribile  per  certo  è il  pensiero  che  il  confondere  un  perforamento 
spontaneo  di  ventricolo  con  una  gastrobrosi  tossica  abbia  potuto 
talvolta  muovere  sospetto  d’avvelenamento  contro  uomini  innocenti, 
e ciò  con  terribili  conseguenze  11  ; ma  non  è neppur  consolante  il 
pensare  che  da  un  errore  opposto  possano  ricevere  nocumento  cit- 
tadini degni  della  protezione  delle  leggi. 


ì.  RusTj  Beperlorinm.  D.  2,  p.  315. 

2.  Mole,  Desgranges,  Ebermaier,  Be- 
cker, 11.  cc. 
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DEL  PERFORAMENTO  DEL  VENTRICOLO. 

§ CXI. 


r 
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Prognosi . Cura, 

I.  Conosciuta  ora  la  dottrina  della  gastrobrosi  spontanea,  nes- 
suno dichiarerà  esagerata  la  prognosi  data  della  cardialgia  1.  Devesi 
talora  aspettare  una  morte  improvvisa2  da  qualunque  gastrobrosi, 
entro  lo  spazio  di  poche  ore  o di  alcuni  giorni,  secondo  che  le  ma- 
terie uscenti  dal  ventricolo  perforato  agiscono  con  violenza  più  o 
men  grande  sui  plessi  dei  nervi  contigui , o eccitano  infiammazione 
più  o meno  pronta  al  peritoneo  ed  agli  intestini.  E se  un  pezzetto 
di  cibo  qualunque  , toccando  il  nervo  di  un  dente,  vi  desta  intolle- 
rabile tormento , che  non  dovrassi  aspettare  dall’  azione  delle  mate- 
rie contenute  nel  ventricolo  sul  plesso  celiaco  ? All5  evacuazione  di 
queste  possono  pel  momento  opporsi  i visceri  vicini  3 , i tumori4, 
le  false  strade  5,  il  luogo  alto  del  perforamento  6 ed  altre  cause 
ignote  7. 

II.  Non  potendo  il  medico  restarsene  ozioso  spettatore  di  tanti 
guai,  e la  diagnosi  della  gastrobrosi  lasciando  sempre  qualche  dub- 
bio, che  che  altri  ne  dica8,  proponiamo  il  salasso  se  incalzano  i sin- 
tomi infiammatoci,  e,  quando  manchino  tali  sintomi,  Y oppio  per 
sedare  alquanto  i dolori.  Non  sappiamo  come  sia  stata  raccomandata 
la  mocsa  all5  epigastrio  9 ; poiché  questa  regione  va  piuttosto  spal- 
mata d’unguento  con  mano  leggiera,  applicandovi  poscia  dei  fo- 
menti, non  ommessi  i clisteri. 


1.  Cap.  XIX.  § LXXI.  2. 

2.  Burton  Brown,  I.  c. 

3.  Cap.  XXIV.  § XCVIIJ.  3. 

-I.  E.  Pascal  is  , in  Medical  repository. 
Voi.  3.  N.  3.  New-  York,  1816.  — Eber- 
maier,  Becker,  II.  cc. 

5.  Henning  in  Hufeland’s  , Journ.  B. 

25.  St.  1,  p.  180  (il  ventricolo  termi- 


nante in  un  sacco  a!  luogo  perforato). 
— Portal,  cours  d’anat.  mèd.  T.  5,  pa= 
gina  201. 

6.  Baron,  1.  c. 

7.  Morgagni,  epist.  XXIX.  14. 

8.  Becker,  I.  g. 

9.  Percy  e Laurent,  1.  c.  p.  333. 
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